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 چکيده
در زمان انجاام مطالعاه    يعيکاملاً طب طیو مشکل را در شرا یماريب رخ ميبر مطالعات کوهورت قادرند ن يمستندات مبتن سابقه و هدف:

. سلامت کارکناان هار ساازمان    ندینما ارایه يتحت بررس امديمرتبط با پ يتيدر خصوص عوامل عل یعلاوه شواهد معتبرهنشان داده و ب

 يسااختار در کارکناان دانشاگاه علاوم پزشاک      نیا با ا یا. تا کنون مطالعهشود يمحسوب م نانآ یيکارآ شیافزا یبرا تياهم با يموضوع

مارتبط باا    يطا يو مح يشغل ،یعوامل خطر فرد نييو تع ريواگ ريمهم غ یها یماريبرآورد ميزان بروز ب انجام نشده است. يبهشت ديهش

 یهاا  یماار ياخاتلاتت و ب شاامل  مطالعه  نیدر ا يبررس مورد یها یماري. بباشد يموردمطالعه م تيدر جمع ريواگ ريمهم غ یها یماريب

 . است ابتیو د يمزمن تنفس یها یماريب کبد،پستان، معده، کولورکتال، پروستات و  یها سرطان ،يعروق يقلب

 ديشاه  يساله دانشگاه علاوم پزشاک   65تا  18. ده هزار نفر از کارکنان باشد يم نگر ندهیمطالعه به صورت کوهورت آ نیا :ها مواد و روش

ساال راناد اول مطالعاه باه طاول انجاماد.        3کاه در مادت    شود يبرآورد م. رنديگ يقرار م يانتخاب و موردبررس يطور تصادف به يبهشت

گاردد.  يما  یآور مختلا  جما    شاتیطور آزما نيهمو  نهیمعا ،مصاحبه ،یخود اظهار قیسه طر زمطالعه ا نیا یبرا ازيموردن یها داده

اساتفاده   ماورد  يخاارج  یها شدن با داده نکيل نيناقص و همچن یها داده ليتکم یبرا یريگيو پ تيفيک يپس از بررس هياول یها داده

عوامال   یو تفاوت خطر برا ي. برآورد خطر نسبشدانجام خواهد  يو زمان يمکان ،یفرد اتيبرحسب خصوص يفيتوص زي. آنالرديگ يقرار م

 یامادها يخطار و پ  عوامال  نيها، انجام خواهد شد. جهت برآورد اندازه رابطاه با   مناسب و متناسب با نوع داده یها خطر مختل  با روش

   .شد واهدتوأم استفاده خ یها و مدل بقا زيآنال ،يونيرگرس یمختل  آمار یها از مدل ،يبررس مورد

 نادها یفرآ هيا کل یاناد. بارا  شده يآماده و روانسنج ،ازين مورد یشده است. ابزارها  تزم داده یهابه کارکنان جذب شده آموزش ها: یافته

 لوتیپا -اند. مرحله پرهفراهم شده يعلم تهيکم يطبق پروتکل و با نظر کارشناس ازين مورد زاتيو تجه لیاست. وسا شده  هيدستنامه ته

 .مدت دو ماه در حال انجام استهب لوتیو مرحله پا افتهیاتمام 

مطالعه را کاهش داد.  زودرس را جامعه مورد یها از مرگ يسهم بزرگ توان يم نگر ندهیبا انجام مطالعه کوهورت به صورت آ: گيری نتيجه

 یهاا  بر انجام کار بار اسااس پروتکال    ديمربوطه، تأک یندهایفرآ یدانشگاه در اجرا تیبه حما يبستگ یادیز اريطرح تا حد بس تيموفق

ثير ها در طول زمان بود و تاأ  مراقب از دست دادن نمونه ستیبا يمطالعات م نیدارد. در ا ندهایفرآ يفيک نيو کنترل و تضم شده   یتعر

    .را مشخص و کنترل کرد یريگ اندازه يیکه خطاها کساني که دیگر مایل به ادامه همکاری با تحقيق نيستند را در نظر داشت ضمن آن
 

 سلامت کارکنان ،يگروه کوهورت، همواژگان کليدی: 

 لطفاً به این مقاله به صورت زیر استناد نمایيد:
Soori H, Alipour A, Akbari ME, Argani H, Asadpour Piranfar M, Asadzadeh Aghdaei HR, et al. A review on Health 

Cohort Study of Employees in Shahid Beheshti University of Medical Sciences (SBMU Cohort). Pejouhandeh 

2017;21(6):346-355. 
 

 1مقدمه
-یبه دنبال توساعه اقتصااد   ستميدوم قرن ب مهيجهان در ن

 يادگرگون دهیپد کیار ادچ يزندگ دايام شیو افزا يااجتماع

                                                 
و  يمنا یا یارتقاا  قاتيمرکز تحق ؛سوری يدمحدکتر  ل مکاتبات:وؤمس دهانویسن*

، تلفان:  رانیتهران، ا ،يبهشت ديشه يها، دانشگاه علوم پزشکتياز مصدوم یريشگيپ

 hsoori@yahoo.comپست الکترونيک: (؛ 021) 22439980

از  يناشا  رييا تغ نیتار  (. مهم1) دیسلامت گرد یمايس رييو تغ

 يبار ناشا  شیو افزا ريواگ یها یماريکاهش بار ب يدگرگون نیا

 يشارق  تراناه یبوده و سهم منطقاه مد  ريواگ ريغ یها یمارياز ب

 تيا درصاد جمع  8 بااً یداشتن تقر رغميعل ،يدگرگون نیاز ا زين

متعدد و متنوع  یها یماريب ني(. از ب2) استدرصد  25جهان، 

 یهاا  یماار يقلبي و عروقي، سارطان، ب  یها یماريب ر،يواگ ريغ
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داشته و عوارض و مارگ   یشتريمزمن تنفسي و دیابت، سهم ب

ميليون مورد مرگ( به هماراه   350درصد یا  60را ) یيبات ريم

 ،يبار سالامت   ها یماريدسته از ب نیا یسهم بات رغميدارند. عل

و حاذف عوامال خطار     قيا خوشبختانه در صورت شاناخت دق 

قلباي و   یهاا  یماار يدرصد ب 80) هستند یريشگيپ ها، قابل آن

 (.3،2ها( ) سرطان سوم کیعروقي و 

زماان   تیو البتاه محادود   يانسان ،يمناب  اعم از مال کمبود

ل مارتبط  یو مسا يمداخلات بهداشت یبند تیباعث شده تا اولو

 يل مهم و روز جوام  انساان یسلامت بشر ازجمله مسا طهيبا ح

 یهاا  ستميسلامت و س یها که به خصوص در نظام دیشمار آهب

برخاوردار اسات. اماروزه     یادیا ز تيا از اهم يدرمان -يبهداشت

منصبان هر نظاام سالامت باه دنباال      و صاحب گذاران استيس

 نیسطح سلامت افراد با کمتر یارتقا شیجهت افزا یيکارهاراه

 یاماار باه خصااوص در کشااورها  نیااا هساتند. ممکاان  ناه یهز

هاا   که کمبود مناب  از عمده مشاکلات آن  ريتوسعه و فق درحال

منظاور   کاه باه   سات ين یدیا . تردکنديتر جلوه م پررنگ ،است

منااب  در   صيو تخصا  یبند تیاولو يعنیمهم  نیبه ا يابيدست

باار   نیتر شيکه ب يسلامت طهيجهت حل مشکلات مرتبط با ح

نظاام   رانگاذا  استيس ستیبا يم کنند،يم ليرا بر جامعه تحم

 يبر شواهد در مورد مشکلات بهداشات  يسلامت اطلاعات مبتن

تنها در حاال   در جوام ، نه اه آن رخ ميو سلامت افراد جامعه و ن

مشاکلات و   نیا روند ا نهيبلکه در زم يکنون طیحاضر و در شرا

 کنناد، يما  ليا بر جامعه تحم يآت یها سال يها ط که آن یبار

ماداخلات و   یبناد  تیا هاا اولو  داشته باشاند تاا بار اسااس آن    

 (.4-6) ردیمناب  صورت پذ صيتخص

مداخله جهت  نیو مؤثرتر نیگفت جهت اتخاذ بهتر توان يم

 -1حل مشکلات سلامت تزم است به چند نکته توجاه شاود:   

 -2 ،تيا در جمع هاا  یماار يمشاکلات و ب  نتاری ياصل یيشناسا

 ياثربخشاا ینااهیهز -3هااا و  از آن یريشااگيپ تيااقابل زانياام

له أمس کی ليتحل یاست که برا يبدان معن نی(. ا7) مداخلات

آن  یبه وجاود آورناده   یمطلوب است اجزا ،يبا سلامت رتبطم

حاصل از  هایافتهیو بر اساس  شده يابیو ارز يبررس يبه درست

 یبناد  تیا جانبه مداخلات ممکن اولو همه يابیو ارز يبررس نیا

 انتخاب و اجرا شوند. ایمداخله هایبرنامه نیبهترشده و 

 یماريب رخ ميبر مطالعات کوهورت قادرند ن يمبتن مستندات

در زماان انجاام مطالعاه     يعا يکااملاً طب  طیو مشکل را در شرا

 يتا يدر خصوص عوامل عل یعلاوه شواهد معتبرهنشان داده و ب

 نیا ا کاه  ي. درصاورت ناد یه نمایارا يتحت بررس امديمرتبط با پ

و  یقاو  یدشاواه  تواناد  يد، ما يرانجام گ حيطور صح مطالعه به

 دیا نما ديا شده را تول يتصادف یا با مطالعه مداخله سهیمقا قابل

مشاخص،   یهاا  یماريبروز ب توان يمطالعات م نی(. با انجام ا2)

رواباط   نیا بودن ا يتيو عل ها یماريب نیعوامل خطر مرتبط با ا

در کل  ایخاص و  یها رگروهیدر ز يعيو طب يواقع طیرا در شرا

مطالعاه ماا    نیا (. با انجاام ا 2،1) دادموردمطالعه قرار  تيجمع

ارتبااط همزماان    امادها، يارتباط مواجهات نادر باا پ  م،يتوان يم

با گذشات   ریرپذيياثرات مواجهات تغ امدها،يمواجه با پ نیچند

مطالعاه   با گذشت زمان، ماورد  ریرپذييتغ یامدهايزمان را بر پ

 (.8) ميقرار ده

داشاتن نقااط قاوت ذکرشاده،      رغميا کوهورت، عل مطالعات

مطالعاه   یکه عمدتاً مربوط باه نحاوه اجارا    ينقاط ضعف یدارا

 تاوان  ينقاط ضع  ما  نیا نیتر . از مهمباشد يدارا م زياست را ن

امکاان   ،يطاوتن  یريگيبه حجم نمونه بات، مدت زمان پ ازيبه ن

 اب،انتخاا یريخطاار سااوگافااراد در طااول مطالعااه و   زشیاار

 یهااا هااا و داده داده یآور بااات و مشااکل در جماا  یهااا نااهیهز

اطلاعاات، اشااره    یريها و سوگ کننده مربوط به عوامل مخدوش

مشاکلات   نیا کام کاردن ا   یمهام بارا   یهاا  یکرد. از استراتژ

نگار،   کوهاورت گذشاته   یهاا  يباه اساتفاده از طراحا    تاوان  يم

( و انجاام  دهیا )مانند کوهورت تناه گز  یدیبريه یهاکوهورت

خاص اشااره کارد. چنانچاه     يتيجمع یها رگروهیکوهورت در ز

 تيا از جمع يخاوب  انگريا خااص از جامعاه ب   يتيجمع رگروهیز

 يبه خوب توان يم ،يداخل یيدر صورت داشتن روا باشد، يعموم

 ني(. به هميخارج یيداد )روا ميمطالعه را به جامعه تعم جینتا

 يتا يجمع یهاا  رگاروه یبه مطالعات کوهورت در ز ايدندر  ليدل

خااص   یهاا  رگاروه یز نيشده اسات. از با   یا ژهیخاص، توجه و

مناساب   اريبسا  زيا ن يسالامت  یهاا  ستميکارکنان س ،يتيجمع

 یامادها يها با مواجهات و پ آن یيآشنا ليکه به دل هستند چرا

 نیا تر به مناب  مختلا  ا  مناسب يو دسترس يمربوط به سلامت

شاده و   حاصال  یيبات یيایو پا یيبا روا یها ها، معموتً داده داده

 یازهاا يمطلوب در خصوص ن تيفيمطالعات باک ليدل نيبه هم

 يموضاوعات  ریو سا ها یماريب تیریمد ،يسلامت یارتقا ،يانسان

مشاکل اسات، قابال انجاام      گرید يتيجمع یها رگروهیکه در ز

 ايا در دن دست نیشده ازا مطالعات انجام نیتر (. از مهم9) طاست

در  Whitehall IIو  Whitehall Iبااه مطالعااات  تااوان يماا

(، 11در فنلاناد )  Helsinki Health Study(، 10انگلساتان ) 

BELSTRESS (، 12) کیا در بلژlidA Cohort Study  در

( 14در کاناادا )  Manitoba Follow-up Study(، 13آلمان )

 ( اشاره نمود.15در فرانسه ) GAZEL Cohort Studyو 

باوده و   تيز اهمیکوهورت کارکنان از چند منظر حا مطالعه

 کاه  نیا در دانشگاه فاراهم آورد. اول ا  یيربنایز يتحول تواند يم

از مساتندات   یيباات  اريساطح بسا   تااً يمطالعات کوهاورت ماه 
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 ات،يدر آزماون فرضا   تواناد  يکاه ما   باشاد  يرا واجاد ما   يعلم

و  ققاان مساتندات ارزشامند باه مح    ارایهو  يتيعل یها يبررس

باشد. این مطالعات  ديمف اريحوزه سلامت بس رندگانيگ ميتصم

نقطه عط  بررسيهای تحليلي بوده، مناسب برای تعيين روابط 

باروز، خطار نسابي و خطار      زانيا عليتي هستند و محاسابه م 

ها ممکن اسات. ارتبااط واضاحي باين مواجهاه       منتسب در آن

 رایو باا شااود يماا ارایااهعاماال و بيماااری یااافتگي بااا یااک  

استفاده است. در  که طول دوره طوتني دارند قابل یيها یماريب

که عوارض مختلفي در مواجهه با یک عامال   یيها یماريمورد ب

 یخطاا  نگار  ناده یدارند کاربرد دارد و به خصوص در مطالعات آ

به حداقل برسد. چون جمعيت تا زمان رخاداد   تواند يمطالعه م

باات بارد.    توان يرا م یريگ دقت اندازه شود يبيماری پيگيری م

اثر زمان در رخداد و حاتت بيمااری در ایان مطالعاات لحاا      

 .شود يمختل  در طي زمان کنترل م یها و اثر مداخله شود يم

دن مراقاب از دسات دا   سات یبا يمطالعات ما  نیدر ا حال نیا با

ها در طول زمان بود و تأثير کسااني کاه دیگار مایال باه       نمونه

کاه   ادامه همکاری با تحقيق نيستند را در نظر داشت ضمن آن

مانند تعری  نادرست یا متفااوت ماوارد   ) یريگ اندازه يیخطاها

( را مشاخص و  رعوامال خطا   ایا مواجهاه   یها اندازه ایبيماری 

 شیمطالعات افزا نیا یها يژگیهرحال ازجمله و کنترل کرد. به

مساتندات   ديا و تول يعلام و انتشاار مقااتت علما     ديبالقوه تول

ارتبااط   نياسات. همچنا   يدر مجالات معتبار جهاان    يپژوهش

مواجهاه باا    نیارتباط همزماان چناد   امدها،يمواجهات نادر با پ

 یامدهايبر پ با گذشت زمان ریرپذييتغاثرات مواجهات  امدها،يپ

. رديا گ مطالعاه قارار    ماورد  تواندميبا گذشت زمان  ریرپذييتغ

 صيسالامت کارکناان، تشاخ    شیپاا  ،مطالعه نیا گرید يژگیو

سالامت و   یارتقاا  جاه يماوردنظر و درنت  یهاا  یماريزودرس ب

شااغل   يانساان  یرويو راندمان کارکنان است. ن یيکارا شیافزا

باه   يو درماان  يخود خادمات بهداشات   هدر حوزه سلامت گرچ

متأسفانه سلامت خاود او ماورد    يول دهد يم ارایهآحاد جامعه 

نقص را تاا حاد    نیا تواند يمطالعه م نیو ا رديگ يغفلت قرار م

ساازمان کماک    تیریکه باه ماد   مرتف  سازد، ضمن آن یادیز

را تجربه کرده ضمن کاهش  یتر تا کار با کارکنان سالم کند يم

لات مناساب برگرفتاه از   بتواند با اعمال مداخ يشغل یها بتيغ

 ،يبادن  تيا فعال یارتقاا  ،یيعادات غذا رييمطالعه )مانند تغ نیا

 یاري( از بسا هاا  نیو مانند ا يطيمح زيآم کنترل عوامل مخاطره

 کند. یريشگيدر کارکنان خود پ ها یماريب

از مطالعه کوهورت سلامت کارکناان دانشاگاه بارآورد     هدف

عوامال خطار    نياي و تع ريواگ ريمهم غ یها یماريميزان بروز ب

 ريا واگ ريا مهم غ یها یماريمرتبط با ب يطيو مح يشغل ،یفرد

در  يبررس مورد یها یماري. بباشد يمطالعه م مورد تيدر جمع

 یهاا  رطانس ،يعروق يقلب یها یماريمطالعه اختلاتت و ب نیا

مازمن   یها یماريپستان، معده، کولورکتال، پروستات و کبد، ب

 .باشد يم ابتیو د يتنفس
 

 ها و روش مواد
. از مجموع باشد يم نگر ندهیمطالعه به صورت کوهورت آ نیا

 ديشاه  يکارمند شاغل در دانشگاه علوم پزشک 16000از  شيب

 يبررسا  سااله ماورد   65تا  18ده هزار نفر از کارکنان  ،يبهشت

 ،يمااال -یرسااته ادار 8. ابتاادا کارکنااان بااه رنااديگ يقاارار ماا

، IT ،يخادمات  ،يدرماان  يبهداشت ،يفرهنگ يآموزش ،ياجتماع

 یهاا  شدند. ساپس از ادغاام رساته    ميتقس يعلم  ئتيو ه يفن

)طبقااه اول(،  يفرهنگاا يو آموزشاا ياجتماااع ،يمااال یادار

 يدرماان  ي)طبقاه دوم(، بهداشات   يو فن ITخدمات،  یها رسته

)طبقااه چهااارم(، چهااار طبقااه  يعلماا ئااتي)طبقااه سااوم( و ه

 proportionate) يتناساب  یا طبقه یريگ و نمونه شده ليتشک

stratified samplingدرصد، از  15. طبقه اول، دی( انجام گرد

درصاد و از طبقاه    56درصاد، از طبقاه ساوم،     20طبقه دوم، 

 شده را شامل شدند. انتخاب یيدرصد از نمونه نها 9چهارم، 

تحات پوشاش    یاز واحادها  کیا هار   یبارا  ،یينظر اجرا از

در آن واحاد )باا    "راباط مطالعاه  "عناوان  نفر به  کیدانشگاه، 

گاردد.  يواحد تحات پوشاش( مشاخص ما     تیریمد يهماهنگ

شده هر واحاد تحات پوشاش      افراد انتخاب ستيضمن اعلام ل

 شود يخواسته م شانیدانشگاه به رابط مطالعه در آن واحد، از ا

شده، صحبت  و جداگانه با هر فرد انتخاب یتا به صورت حضور

در  شاود،  يبرگزار م يميصم یمذاکره که در فضا نی. در ادینما

 ناان يمنااف ، اطم  ت،يا اهم یهاا  مطالعه و جنباه  نیخصوص ا

 ديااتأک شااده یآور و محرمانااه بااودن اطلاعااات جماا   يبخشاا

 شاان یباه ا  شاده  هيا منظاور ته  نيکه به هما  يگردد. پمفلتيم

فارم   ،يشافاه  تی. در ادامه و پس از اخاذ رضاا  شود يم میقدت

شاده و در هماان جلساه و     داده شانیبه ا يکتبآگاهانه  تیرضا

. ساپس راباط مطالعاه در    شاود  يگرفته ما  لیتحو پس از امضا

 يفن ریجدول، به مد کیمذاکرات را در قالب  نیا جهيواحد، نت

افاراد،   يجدول نام و نام خانوادگ نی. در ادینما يمطالعه اعلام م

(، یريا گ ميتصام  یبه زمان بارا  ازيمذاکره )قبول، رد و ن جهينت

و شاماره   يکتبا  ناماه  تیدر اخذ رضا قيتوف ،يرد احتمال ليدل

کننده مشخص  تلفن ثابت )محل کار( و تلفن همراه فرد شرکت

ماذکور باه هماراه اصال      شاده  ليا . سپس جادول تکم شود يم

گاردد. چنانچاه در   يما  ارایاه  هپروژ يفن ریبه مد ها نامه تیرضا

حاضر به شرکت در مطالعه  یواحد تحت پوشش دانشگاه، افراد
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 نیگزیافاراد جاا   ،یريا گ نباشند، مجدداً بر اساس پروتکل نمونه

شده و به رابط مطالعه در واحد اعلام و مجدداً مراحال   مشخص

 .گردديمالذکر، اجرا  فوق

از جاادول فااوق و اصاال   یا مطالعااه، نسااخه  يفناا ریمااد

 لیا مطالعه، تحو رشیاخذشده را به مسئول پذ یها نامه تیرضا

باا   يمطالعه ضامن همااهنگ   رشی. سپس مسئول پذندینما يم

کاه روزاناه    ندینما يم یزیر برنامه یرابط مطالعه در واحد، طور

 يروز )از شانبه تاا چهارشانبه( فراخاوان     نفر در هار  20تا  15

باشاد کاه در روال    یطاور  سات یبا يما  يهمااهنگ  نیا . اندشو

( آن يو خارج ي)داخل انیواحد مربوطه به مشتر يرسان خدمت

با راباط مطالعاه در    ينشود. پس از هماهنگ جادیا يواحد، خلل

کنناده   افراد شارکت  یصادره، برا یواحد و بر اساس مجوز ادار

. ددگار يصاادر ما   تیبدون پرداخت حق مأمور یادار تیمأمور

 ارایاه ماذکور، مناوط باه     تیا مأمور یينهاا  ديا أیاست ت يهیبد

العه در واحد خواهد باود.  شرکت در مطالعه به رابط مط يگواه

کننده  پروژه صادر و به فرد شرکت يفن ریتوسط مد يگواه نیا

صورت خواهد باود کاه    نیبه ا ي. نحوه فراخوانگردديم لیتحو

از طارق   طالعاه، هفتاه قبال از شارکت در م    کیهر فرد،  یبرا

به مسئول واحاد و رونوشات باه     ی)نامه ادار یادار ونياتوماس

خواهاد شاد.    يرساان  اطالاع  يکننده( و تماس تلفنا  فرد شرکت

شده،   روز در نظر گرفته  روز مانده به کیو  3سپس در فواصل 

راباط مطالعاه در واحاد، باه فارد       نيو همچنا  امکيپ قیاز طر

ماان    جادی. در صورت اشدانجام خواهد  یادآوریکننده  شرکت

و راباط   رشینده در زمان مقرر، مسئول پاذ کن فرد شرکت یبرا

نسابت   توانناد  يم گر،یکدیبا  يمطالعه در واحد، ضمن هماهنگ

 ،ی. به همراه ناماه ادار ندیاز همان واحد اقدام نما ينیگزیبه جا

ارساال   شاان یشرکت در مطالعه، برا یبرا يآمادگ طیشرا"فرم 

از فرم مذکور، در سه روز قبل از  ینسخه کاغذ . ضمناًگردديم

رابااط مطالعااه در واحااد، بااه فاارد     قیاازمااان مقاارر، از طر 

 ارایاه  شاان یتزم باه ا  حاتيشاده و توضا   میکننده تقاد  شرکت

 يعلما   ئات يمحترم ه ی. جهت حضور پزشکان و اعضاگردديم

مااه   پنجشانبه اول هار   یشده در محل مطالعه، روزهاا  انتخاب

روز  اد افاراد فراخاوان شاده در هار    . تعاد گاردد يم یزیر برنامه

 نفر خواهد بود. 15تا  10 ،پنجشنبه

 یهاا  يسنج روزانه بر اساس زمان يفراخوان یتعداد افراد برا

. باشاد  يهاا ما   داده یآور جما   ناد یفرآ ليشده جهت تکم انجام

سال راند اول مطالعاه باه طاول     3که در مدت  شود يبرآورد م

 انجامد.  

 قیا مطالعه از سه طر نیا یبرا ازيموردن یها داده يطورکل به

هفته  کی. گردديم یآور جم  نهیمصاحبه و معا ،یخود اظهار

راباط   قیا شارکت در مطالعاه، از طر   یقبل از حضور افراد بارا 

فارد، باه    کلمه عباور منحصاربه   کیو  ینام کاربر کیمطالعه، 

ها به صورت تحت  از داده ی. سپس مقدارگردديماعلام  شانیا

ها شامل مشخصاات   داده نی. اگردديم یآور جم  شانیوب از ا

طابخ غاذا،    تيوضاع  ،يساکونت و محال زنادگ    تيوضع ،يکل

 یريقرارگ وهيو ش یاقتصاد تيوضع وانات،يتماس با ح تيوضع

. پس از حضور افراد در محال  باشد يم اتيدر معرض دود دخان

قارار   رشیپاذ  (، ابتادا ماورد  يانطالقا  مارستانيمطالعه )ب لديف

افراد ماورد   یخود اظهار یها داده رشی. در مرحله پذرنديگ يم

مرحلاه باه    نیا در ا ني. همچنا رديا گ يقارار ما   تأیيدو  ينيبازب

 یخود اظهار یها داده ليموفق به تکم يليکه به هر دل یافراد

منظور  نيمرحله انجام گردد. به هم نیاند، کمک شده تا ا نشده

امار باه    نیا تا ا شده هياتصال به وب، ته تيلتبلت با قاب یتعداد

هار فارد باا نظار      یبه انجام برسد. بارا  یترشدهليصورت تسه

 يمعرف در محل زندگ کیمعرف در محل کار و  کیخودشان، 

جهات   جیافراد به تدر هي. سپس کلگردديم)خانواده( مشخص 

 15هاا   و از آن شاده   تیهادا  یريا گ به اتاق نموناه  یريگ نمونه

چند قطره خون باا تنسات و    نيو همچن یدیور ونخ يس يس

و ضمن دادن آموزش، دو  شده هي( تهFilter paper) پريپ لتريف

 سات ي. لشود يادرار و مدفوع داده م یها ظرف جهت اخذ نمونه

، CBC :باشاد  يما  لیا شامل موارد ذ يبررس مورد یها شیآزما

FBS ،HbA1C ،TC ،TG ،HDL ،LDL ،VLDL ،AFB ،

AFU ،BUN ،Cr ،Uric Acid ،Ca ،VD ،HBs ،Ag ،

HBs-Ab ،HBC-Ab ،HCV-Ab ،U/A ،FIT ،PSA ،PK ،

T4، TSH .و در  وبانااکياز خااون در ب يساا يساا 5 نيهمچناا

)بار اسااس    شاود  يما  رهيذخ وسيدرجه سلس 90 يمنف یدما

 (.  وبانکيپروتکل ب

 تیهدا يبه واحد تن سنج جیشده به تدر یريگ افراد نمونه 

. در رنديگ يقرار م یيرایمورد پذ هیبسته تغذ کیآن با  از  و پس

قد، وزن، دور بازو، دور مچ دست، دور گردن،  ،يواحد تن سنج

باا   نيپوسات و همچنا   ریا ز يدور باسن، دور کمر و سطح چرب

قاارار  یريااگ ازهانااد مااورد زور،يآنااال یاسااتفاده از دسااتگاه باااد

 تیهادا  گار یافراد به تنااوب باه پانج واحاد د     سپس .رديگ يم

و توساط   شاده  مينفره تقس پنج یها افراد به گروه نی. اشوند يم

 ليا کاه پاس از تکم   شاوند  يما  تیهدا یطور رشیمسئول پذ

در نظاار  یاطلاعااات در هاار واحااد بلافاصااله بااه واحااد بعااد  

در هار واحاد    ی. زماان مانادگار  گردند يم یيشده راهنما گرفته

واحادها و   نیا ا ي. اساام باود خواهد  قهيدق 20 دودو ح کسانی

 لیا باه شارح ذ   شاود  يما  یآور که در هر واحد جم  ياطلاعات

 :است
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 FFQ هیتغذ يپرسشنامه اختصاص :يو تن سنج هیواحد تغذ -

 نی. اباشد ي( مDish basedشده )  استفاده یو بر اساس غذاها

 دهیا د آماوزش  هیا نفار کارشاناس تغذ   کیا پرسشانامه توساط   

 هیا تغذ توي. پرسشنامه ماذکور توساط انسات   شود يم یآور جم 

 یيایا و پا یيو روا شده هيته يبهشت ديشه يدانشگاه علوم پزشک

 تيا قرارگرفته است. پرسشنامه )فرم کوتاه( فعال تأیيدآن مورد 

 (.IPAQ) يکیزيف تيفعال ک،ینورد يکیزيف

خواب )پترزبورگ(، سالامت روان   تيوضع :يواحد روانشناس -

)بااک(، اضااطراب )بااک(،    ي(، افسااردگGHQ28) يعمااوم

)ماساالا،(، ساالامت  يشااغل ي(، فرسااودگAGQ) یپرخاشااگر

 (.SHEL-12) یمعنو

 COSاسااتفاده از تلفاان همااراه ) واحااد سااوانح و حااواد : -

)منچسااتر(،  يچنااارو(، رفتااار موتورسااواران، رفتااار رانناادگ  

 پرخطر کارکنان. یرفتارها

  .یرومتريتماس با سر سوزن، نوار قلب و اسپ :یواحد پرستار -

پزشاک،   صيبا تشاخ  يقبل یها یماريسابقه ب :يواحد پزشک -

سااابقه مصاارف دارو،  هااا، یماااريب يخااانوادگ یسااابقه ابااتلا

 .يعروق يقلب یها یماريب ،یویر یانسداد یها یماريب

 

 مطالعه افراد مورد یريگيپ

( Activeفعال ) مطالعه به دو صورت افراد مورد یريگيسپس پ

توساط دو   هاا  یريگي( انجام خواهد شد. پPassive) رفعاليو غ

 مي. تا شاد انجاام خواهاد    یينهاا  صيتشاخ  ميو ت یريگيپ ميت

 کیا ( و دو پرساتار و  ميپزشک )مسئول تا  کیشامل  ،یريگيپ

 رتدر محال کوهاو   يراننده بوده و به صاورت مساتقر و دائما   

 يمل معااون فنا  شاا  زيا ن یينها صيتشخ مي. تباشند يمستقر م

(، ميتا  ريا )دب یريگيپ مي(، پزشک مسئول تميپروژه )مسئول ت

مدارک  نينفر از متخصص کی ،يدو نفر پزشک متخصص داخل

جلساه در   کیا باه صاورت ماهاناه     ميت نی. اباشند يم يپزشک

 یريا گيپ ميفعال، تا  یريگيمحل کوهورت خواهند داشت. در پ

کنندگان اطلاعات تزم را کسب خواهد کرد.  شرکت تياز وضع

 یهاا  کننده، معرف اطلاعات از فرد شرکت رفعال،يغ یريگيدر پ

(، مراکااز يمعاارف محاال زناادگ ایاا)معاارف محاال کااار و  یو

اطلاعاات از   يفراخاوان  قیاز طر ایمرتبط و  يدرمان -يصيتشخ

 یهاا  یريا گيپ هيا . کلگاردد يما کساب   يمنااب  اطلاعاات   ریسا

فعال دنبال خواهند گشت.  یريگيپ قیدر ادامه از طر رفعال،يغ

کننده در مطالعه به صورت  افراد شرکت هيفعال، کل یريگيدر پ

اطلاعاات از   يقرار خواهند گرفت. فراخوان یريگيساتنه مورد پ

 یهاا  ناماه  سااتنه و بار اسااس تفااهم     زين يمناب  اطلاعات ریسا

 یهاا  یريا گيرد پماوا  ریساا  یانجام خواهد شاد. بارا   ن،يماب يف

 ری. ماد رديصورت گ يدر هرزمان تواند يحسب مورد م رفعال،يغ

کاه   یافاراد  سات يل ،یهار هفتاه کاار    یپاروژه در انتهاا   يفن

را در  رناد يفعاال قارار گ   یريگيدر هفته بعد مورد پ ستیبا يم

 لیا تحو یريا گيپ ميفرم آماده نموده و به مسائول تا   کیقالب 

و  یريا گينفر از افاراد باار اول پ   20 لشام ستيل نی. ادینما يم

گذشته  یها هفته يدر ط يليکه به هر دل ینفر افراد 15تا  10

 سات یبا يکننده ما  هر فرد شرکت ی. براباشد يم ،اند پاسخ نداده

 ایا )باا خاود فارد و     ينوبت )هر هفته دو نوبت( تماس تلفنا  4

. در صورت پاساخ  رديمنزل( صورت گ ایمحل کار و  یها معرف

 2 ،یپرستار و راننده به محل کار و کینوبت،  4از  بعدندادن، 

. در صاورت  دیا نما يدو هفته جداگانه( مراجعه م ينوبت )در ط

 2 يپرستار و راننده در ط کیو مصاحبه،  تیودر ر قيعدم توف

نوبات(.   6)جمعااً   ناد ینما يمراجعه م یو ينوبت به محل زندگ

کننده به عناوان فارد    اسخ، فرد شرکتپ افتیدر صورت عدم در

 انیا . در پاگردديم ي( تلقloss to follow-upاز دست رفته )

را  هاا  یريا گيپ يکل جهينت یريگيپ ميمسئول ت یهر هفته کار

. افاراد پاساخ   دهاد  يفرم گزارش م کی يپروژه ط يفن ریبه مد

 سات يدر ل توانناد  يپاروژه، ما   يفنا  رینداده، بر حسب نظر ماد 

 ایا ( و حااً ي. پزشاک )ترج رناد يقارار گ  يفعال هفته آت یريگيپ

 ک،یا افراد در فرم شماره  ستيبر اساس ل ،یريگيپ ميپرستار ت

 آن افراد ماورد  تی. ابتدا هوکند يبرقرار م يها تماس تلفن با آن

سؤال )نام پدر، کد  5 يکار ط نی. ارديگ يقرار م تأیيدو  يبررس

تولد )روز، مااه و ساال( و آدرس    خیشماره شناسنامه، تار ،يمل

(( صااورت يآدرس قبلاا یي)در صااورت جابجااا ونتمحاال سااک

 حيسؤال پاسخ صح 4که فرد بر اساس به  ي. در صورتردیپذ يم

. در صاورت شاک باه صاحت     گردند يم تأیيد یو تیبدهد، هو

موظ  اسات، باا    یريگيپ ميپرسشگر ت ت،یعدم هو ایو  تیهو

معارف فارد در محال کاار تمااس       ایپروژه در واحد و  ندهینما

شاده و ساپس اقادام     حاصال  نانياطم یو یبرا ابرقرار کرده ت

 یريگيپ ميپرسشگر ت زيکه فرد پاسخ ندهد ن ي. در صورتدینما

معرف فرد در محال کاار تمااس     ایپروژه در واحد و  ندهیبا نما

از زنااده بااودن فاارد   نااانياطم یو یبرقاارار کاارده تااا باارا  

کاه اعالام شاود، فارد      يدر صاورت  کننده حاصل شاود.  شرکت

 ،يشافاه  يفارم اتوپسا   لينموده است، تکم فوتکننده  شرکت

 یماريب صيتشخ یها فرم ليشواهد و مدارک و تکم یآور جم 

 تیزنده بودن و هو تأیيدو علت مرگ انجام خواهد شد. پس از 

 ليااتکم ایااو  یآور جماا  لیااکننااده، اطلاعااات ذ فارد شاارکت 

 :گردديم

اطلاعات شامل نام و  نیا فرد. يتیمجدد اطلاعات هو تأیيد -1

تأهاال، آدرس محاال  تيوضااع ،یيکااد شناسااا ،ينااام خااانوادگ
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آدرس و مشخصااات  ،يسااکونت، آدرس محاال کااار، اسااام   

 .باشد يم يمحل کار و زندگ یها معرف

 هیا )شامل اطلاعات فااز پا  يو اصلاح اطلاعات قبل ليتکم -2

 7 نيب(. یخود اظهار شده لياطلاعات تکم نيمطالعه و همچن

اطلاعاات خاود    سات یبا يافاراد ما   ،یريا گيروز قبل از پ 14تا 

نماوده   ليا خود را باه صاورت تحات وب تکم    انهيسال یاظهار

و پسورد  یگذاردن نام کاربر اريدر اخت قیکار از طر نیباشند. ا

 ها )توسط رابط مطالعه در واحد( انجام خواهد شد.   به آن

سؤاتت به  نیا ها. م و نشانهیاطلاعات مربوط به علا ليتکم -3

هاا در   م و نشاانه یعلا نی. اشود يم دهيپرس یاز و يصورت تلفن

چنانچاه قابلاً )بار     ای)نسبت به سال قبل( و  دیکه جد يصورت

شاده باشاد،    دیتشد ایسال قبل( وجود داشته، آ يابیاساس ارز

 .شود يمشخص م زين

 مراجعه به پزشک. تياطلاعات مربوط به وضع یآور جم  -4

ساؤال   ريا ساال اخ  کیابتدا در خصوص مراجعه به پزشک در 

شادن   ی. در صورت مراجعه به پزشاک، ابتادا از بساتر   شود يم

 کیا اقامات در   ی. منظور از بسترشود يپرسش م یو ياحتمال

اسااس   نیا . بر اباشد يساعت م 24از  شيبه مدت ب مارستانيب

باشاد، اطلاعاات در    شاده  یر اسات. اگار بساتر   حالت متصو ود

، مادت  ي)روز، ماه و سال(، مشکل اصال  یبستر خیخصوص تار

ناام پزشاک معاالج،     ،یمشکل، علت بساتر  دنيزمان طول کش

(، مارساتان ي)شاهر و ب  یتخصص پزشک معاالج، مکاان بساتر   

در زمااان  ي)روز، ماااه و سااال(، حااال عمااوم  صيتاارخ خیتااار

 یآور ( جما  یعادم بهباود   ،يکامال، نساب   ید)بهباو  صيترخ

. علاوه بر آن فرم اطلاعاات مرباوط باه مصارف دارو و     گردديم

 یاز و زيا ن انی. در پاگردديم یآور جم  زين يصياقدامات تشخ

 یهاا  تاا اطلاعاات خلاصاه پروناده، گازارش      شاود  يخواسته م

شارح عمال و    ،يو درمان يصيجداگانه مربوط به اقدامات تشخ

 ناده ی)باا کماک نما   دیرا اسکن نموده و ارسال نما ها نیمانند ا

مادارک،   افات یدر در قيا مطالعه در واحد(. در صورت عدم توف

کنناده   منزل فرد شارکت  ایپرستار و راننده به محل کار و  کی

نشده باشد  ی. اگر بستردینما يم یآور اعزام و اطلاعات را جم 

ماااه و  ز،مراجعااه )رو خی(، در آن صااورت تاااریي)درمااان ساارپا

مشاکل، ناام    دني، مدت زماان طاول کشا   يسال(، مشکل اصل

 یآور دهنده خدمت، نام پزشک معالج جما    ارایه يمرکز درمان

. علاوه بر آن فرم اطلاعاات مرباوط باه مصارف دارو و     گردديم

اقادام   یو مانند حالت بساتر  یآور جم  زين يصياقدامات تشخ

 .  گردديم

 نیا در ا. يمصارف  یاطلاعات مربوط به داروهاا  یآور جم  -5

دارو مصرف نماوده   ريسال اخ کیکه فرد در  يبخش در صورت

باشد، اطلاعات شامل ناام دارو، دوزاژ و دفعاات مصارف، مادت     

 یآور جماا  یقطاا  خودساارانه دارو از و ایاامصاارف و مصاارف 

 .  گردديم

 يو درمان يصياطلاعات مربوط به اقدامات تشخ یآور جم  -6

سال  کیفرد در  یکه برا يبخش در صورت نیدر ا. یيدارو ريغ

 ها، یربرداری)تصو یيدارو ريغ يو درمان يصياقدامات تشخ رياخ

 ،یيسارپا  یهاا  يجراح ،يشگاهیو آزما يبافت یها نمونه يبررس

 ،یویاار داماتاقاا ،ياقاادامات گوارشاا ،يعروقاا-ياقاادامات قلباا

شاده باشاد،     ماوارد( انجاام   ریو ساا  يعضالان -ياقدامات عصاب 

 .  گردديم یآور اطلاعات متناظر جم 

 ميپزشک/پرستار ت. امدهاياطلاعات مربوط به پ یبند جم  -7

اطلاعاات مراحال قبال، مجادداً از      یبناد  ضمن جم  ،یريگيپ

 یهاا  یماريمطالعه )ب يبررس مورد یامدهايبه پ یابتلا تيوضع

و  هاا  یماار يب ،يمزمن تنفسا  یها یماريب ابت،ید ،يعروق يقلب

 رکانساار پسااتان، کانساا  ،يکاايحااواد  تراف ،يحااواد  شااغل

پروستات، کانسر معده، کانسر کولورکتال و کانسر کبد( پرسش 

ماذکور،   یامادها ياز پ کی. سپس در صورت ابتلا به هرکند يم

کاد   ،یماار يمانند ناام ب  یدر خصوص موارد يلياطلاعات تکم

 ،ياصال  تیشکا ص،يتشخ خیبروز، تار خیتار ،یماريب يالملل نيب

سااابقه  ،یماااريب يسااابقه قبلاا ،یماااريب یهااا م و نشااانهیااعلا

نام دارو، دوزاژ و دفعاات مصارف، مادت     ،یماريآن ب يخانوادگ

 .گردديم یآور قط  خودسرانه دارو جم  ایمصرف، مصرف 

 نیشده ا  افراد فوت هيکل یبرا. يشفاه يفرم اتوپس ليتکم -8

 ميفارم منحصاراً توساط پزشاک تا      نیا . اگردديم ليفرم تکم

. تزم اسات از  گاردد يما  ليتکم یو به صورت حضور یريگيپ

شاده و ساپس در    يقبل باا معارف فارد در خاانواده همااهنگ     

 ي)معرف فرد در خانواده( و شخص شانیمشخص که ا زمان کی

نماوده و در زماان    یريگيرا پ يمتوف يدرمان یکارها عموماًکه 

 نیا بوده، حضورداشته باشند. تزم اسات ا  شانیمرگ در کنار ا

 يفرم به محض مشخص شدن واقعه مارگ صاورت گرفتاه ولا    

گذشاته باشاد    يروز  از زمان مرگ متوف 10حداقل  ستیبا يم

 طیرا. البته در شردیانجام پذ یتر مطلوب طیتا مصاحبه در شرا

 نیا گاردد.  ا  ليا تکم يفرم به صورت تلفنا  نیا تواند يخاص م

باار   3حداقل  یريگيپ ميواهد بود که پزشک تخ يزمان طیشرا

نشاده و مراتاب را    یحضور يتماس گرفته و موفق به هماهنگ

پروژه اعلام نموده باشد. در صاورت   يفن ریبه مد يفرم يدر ط

بلاماان  خواهاد    يفرم به صورت تلفنا  نیا ليتکم شان،یا تأیيد

دسته اطلاعات شاامل مشخصاات فرد/افاراد     6فرم  نیبود. در ا

(، زماان  یحضاور  ایا  يفارم )تلفنا   ليا دهنده )روش تکم پاسخ

(، نااام و نااام قااهيفاارم )سااال، ماااه، روز، ساااعت و دق ليااتکم
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دهناده،   دهنده، سان فرد/افاراد پاساخ    فرد/افراد پاسخ يخانوادگ

فرد/افااراد  تماااسدهنااده، شااماره   جاانس فرد/افااراد پاسااخ 

مکان حضور در ده روز قبال   ،ينسبت با فرد متوف دهنده، پاسخ

 طی(، شرايمکان حضور در زمان فوت فرد متوف ،ياز فوت متوف

فوت )زمان فوت )سال، ماه، روز و ساعت(، مکان فوت )نام  يکل

...(،  اباان، يمنزل، محال کاار، خ   مارستان،ي)ب قيشهر، محل دق

باود حاال    مارساتان ياگار ب  مارساتان، يبود نام ب مارستانياگر ب

)خاوب، نسابتاً    مارساتان يدر زماان ورود باه ب   يمتاوف  يعموم

بود محال   اباني(، اگر خياتيم حیبد، بدون علا اريخوب، بد، بس

 تر قيرو، ....(، اگر محل کار بود محل دق سواره رو، ادهي)پ تر قيدق

 مارستان،يفوت )منزل، مطب، ب ي)نام واحد(، محل صدور گواه

 يمشخصات پزشک صاادرکننده گاواه  (، ریو سا يقانون يپزشک

محال   ایا تخصاص، آدرس مطاب    ،يفوت )نام و ناام خاانوادگ  

)بار حساب روز(، ساابقه     مارستانيدر ب یخدمت(، مدت بستر

م و یاا((، علاريااخ ،ي)بلاا مارسااتانيب نیاادر ا یبسااتر يقبلاا

در  يزباان  ریمصرف ز ،ی)درد قفسه صدر يفرد متوف یها نشانه

 ق،یا نفاس، ساردرد، تعر   ينگا سرفه و ت نه،يدرد قفسه س انزم

دو پاا،   ایا  کیا دو دست، فلج  ای کیتپش قلب، فلج  جه،يسرگ

 يمارتبط باا دساتگاه عصاب     یهاا  عدم قدرت تکلم، تب، نشاانه 

شاده(،    مشخص ستي)ل یويمشکلات کلشده(،  مشخص ستي)ل

 سات يمارتبط باا شاکم و دساتگاه گاوارش )ل      یهاا  ادم، نشانه

شاده(،   مشاخص  سات ي)ل يمفصال  یهاا  (، نشاانه شاده  مشخص

 سااتي)ل اليکولواناادوتليرت سااتميماارتبط بااا س  یهااا نشااانه

 ي(، سااوابق قبلاا یاريشااده(، کاااهش سااطح هوشاا   مشااخص

 يتنگا  ،يخاون، ساکته قلبا    ی)پرفشار يفرد متوف یها یماريب

)نااام  يقلباا یهااا یماااريب ریقلااب، ساا  یينارسااا ،يعاروق قلباا 

گذاشاتن   ،يوپلاسات یعمال آنژ  ز،قلب با ي(، عمل جراحیماريب

ساکته   ،يبخش قلبا  ای وی يس يشدن در س یبستر ،يقلب یباتر

سال   ابات، یهاا )ناام سارطان(، د    سارطان  ،یمغاز  یزیخونر ای

 ،يتنفسا  یمازمن، مصارف اساپر    تيبرونشا  ایا آسم   ،يتنفس

  ،یماازمن کبااد  یماااريب ز،يالیااد ،یويااماازمن کل یماااريب

و خاود   کیا ماتولوژرو یهاا  یماار يب ک،یا نورولوژ یهاا  یماريب

مزمن )با ذکر ناام(،   یها یماريب ریساجراحت و سانحه،  ،يمنیا

)مصارف   يفرد متاوف  یعادات رفتار(، مانیو زا یعوارض باردار

(، چنانچاه  گاريترک س ده،ينکش گاريهرگز س ،یگاري)س گاريس

بوده مقدار مصرف روزانه، مدت مصرف، مصرف الکال   یگاريس

، چنانچاه  هرگز الکل مصرف نکره، ترک مصارف الکال(   ،ي)الکل

مقادار مصارف روزاناه و مادت مصارف،       کرده، يالکل مصرف م

مصرف مواد مخدر )با ذکر نام(، چنانچاه ماواد مخادر مصارف     

مقدار مصرف روزاناه و مادت مصارف، مصارف ماواد       کرده، يم

گاردان مصارف    گردان )باا ذکار ناام(، چنانچاه ماواد روان      روان

موارد )باه   ریمقدار مصرف روزانه و مدت مصرف و سا کرده، يم

باه   لیا تما زانيا فارم )م  ليا تکم تيا في(( و کيحیصورت تشر

دهناده )بار حساب برداشات      پاسخ دتوسط فرد/افرا یيپاسخگو

دهناده باا    فرد/افراد پاساخ  یيآشنا زاني(، میريگيپ ميپزشک ت

 مي)بار حساب برداشات پزشاک تا      يفرد متاوف  يمسائل درمان

افااراد فرد/ یهااا اعتماااد بااودن پاسااخ قاباال زانياا(، میريااگيپ

باه   ازيا (، نیريا گيپ ميدهنده )بر حسب برداشت پزشک ت پاسخ

 یآور (( جما  یشانهاد يناوع اقادام پ   و)ندارد/دارد  یاقدام بعد

بر اسااس مجموعاه    یينها صيتشخ ميت زين تیگردد. درنهايم

 .دینما يرا مشخص م یينها صياطلاعات فوق، تشخ

ها  داده انیافزار جر نرم کیدر قالب  .ها داده تیریثبت و مد -9

هار   نيهر واحد توسط مسائول  یها . دادهرفتیانجام خواهد پذ

کنناده، عالاوه    هر فرد شرکت ی. براگردديمافزار  واحد وارد نرم

مطالعه  نیفرد ا  به کننده منحصر یيکد شناسا کی ،يبر کد مل

کادها،   نی. با استفاده از اگردديمکاراکتر( مشخص  15)شامل 

کنناده در   فارد شارکت   يمسئول هر واحد وارد پرونده اطلاعات

مسائول   یمربوط به هر واحد، برا یها مطالعه خواهد شد. داده

 گار ید یاز واحدها یتعداد یو برا رييو تغ تیرو  آن واحد قابل

(. يخواهد باود )بار اسااس پروتکال دسترسا      تیور  صرفاً قابل

 يتماام  یبارا  زين يکل مربوط به مشخصات یها از داده يبخش

(. يخواهد بود )بر اسااس پروتکال دسترسا    تیور  واحدها قابل

ناوار قلاب،    شاگاه، یها )آزما مربوط به دستگاه يخروج یها داده

افاازار  وارد ناارم ماًيمسااتق زيااباادن( ن زوريو آنااال یرومترياسااپ

 ، بساتر ماورد  C#.Netپورتاال:   يسا ینو . زباان برناماه  شاود  يم

، Microsoft Asp.Net MVC 5در بخاش پورتاال:    دهاستفا

 Microsoft Visual Studioتوسعه در بخش پورتال:  طيمح

اطلاعات  یساز رهيمورداستفاده جهت ذخ یهداد گاهی، پا2015

اساتفاده   ماورد  یها ی، تکنولوژSQL Server 2016: ستميس

 HTML5 ،JQuery ،CSSبخاش پورتاال:    یدر رابط کااربر 

3.0 ،Bootstrap به صورت  يکيگراف يطراح وResponsive 

 سااتمي. سباشااد يماا هااا عاماال  سااتميس يمتناسااب بااا تمااام

اطلاعات به صاورت   يخروج نيبوده و همچن ایپو یريگ گزارش

XML صفحه گسترده و ،text خواهد باود )بار    يابيقابل دست

 یريا گبانيو سرور پشات  ي(. سرور اصلياساس پروتکل دسترس

هاا در محال اتااق     باا حجام داده   اسبمنافزار با مشخصات  نرم

شاده و بار    ینگهدار يبهشت ديشه يسرور دانشگاه علوم پزشک

 .    گردديمها انجام  از داده یريگبانيپروتکل پشت کیاساس 

 يپس از بررسا  هياول یها داده .اطلاعات ليتحل و  هیتجز روش

 نينااقص و همچنا   یهاا  داده ليا تکم یبارا  یريگيو پ تيفيک
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( يقبلاا حاتي)بااا توضاا يخااارج یهااا شاادن بااا داده نااکيل

مناسب  یها . در صورت لزوم با روشرديگ يمورداستفاده قرار م

 یهااا داده ينیگزیجااا یباارا ت،يحساساا زيآنااال نيو همچناا

 یاماادهاياقاادام خواهااد شااد. جهاات باارآورد پ  رفتااه ازدساات

ها در سال  % آن95 نانيو بروز و حدود اطم وعيش ،يموردبررس

بار حساب    يفيتوص یزهاي. آنالگردند ي(، محاسبه م1)فاز  هیپا

. بارآورد  دیا انجام خواهد گرد يو زمان يمکان ،یفرد اتيخصوص

عواماال خطار مختلا  بااا    یو تفاااوت خطار بارا   يخطار نساب  

ها، انجام خواهاد شاد.    مناسب و متناسب با نوع داده یها روش

 ماورد  یامادها يعوامل خطار و پ  نيجهت برآورد اندازه رابطه ب

و  بقاا  زيآناال  ،يونيرگرسا  یمختلا  آماار   یهاا  از مدل يبررس

در صاورت   زهايآنال نیکرد. در ا ميتوأم استفاده خواه یها مدل

 نيمدت فالوآپ و همچنا  يبودن عوامل خطر در ط ريلزوم متغ

و ... در نظار گرفتاه    يبررسا  ماورد  یامادها يپ بيا خطرات رق

 خواهند شد.

 يکتبا  ناماه  تیدر بادو ورود رضاا   .رعایت نکات اخلاقاي  نحوه

 ارایاه . تماام خادمات   شاود  يکنندگان اخذ ما  آگاهانه از شرکت

 ميطور مستق به یپرسشگر یها داده هي. کلباشد يم گانیشده را 

و  شاود  يما  يافزار خاص پروژه وارد بانک اطلاعاات  نرم قیاز طر

که پرسشگران  ینحو خواهد شد به  یرمزگذار يتیاطلاعات هو

شاده و بادون    یکدگاذار  یهاا  تنهاا باه داده   ين علمو همکارا

 ي( دسترسا يو کاد ملا   ي)نام و ناام خاانوادگ   يتیاطلاعات هو

تنهاا در ماوارد    يتیبه اطلاعاات هاو   يخواهند داشت. دسترس

شده باه   انجام یها شیآزما جیخواهد بود. نتا ریپذ امکان یضرور

صاورت باروز مشاکل     در. ديکنندگان خواهد رسا  اطلاع شرکت

مرتبط باا مطالعاه، شاماره تلفان       يصيمرتبط با اقدامات تشخ

. گاردد يما هاا اعالام    جهت طرح موضوع و حل مشاکل باه آن  

کاه   يمشاکل  يپزشاک  یهاا  شیو آزما ناتیدر معا که يدرصورت

شود حتماً به اطالاع فارد    افتیو درمان باشد،  یريگيپ ازمندين

خواهااد شااد   دهداو بااه متخصااص مربوطااه ارجاااع    دهيرساا

جهت درمان مشاکلات   یبعد یها یريگيپ ميمستق تي)مسئول

(. ورود باه  باشاد  يمطالعاه نما   نیا انیشده، بر عهده مجر افتهی

در آن کاملاً داوطلبانه باوده و   یريگيمطالعه و تداوم حضور و پ

باه اداماه    لیکنندگان مختار هستند در هر زمان که تما شرکت

 .کنند ترکنداشته باشند، مطالعه را 
 

 بحث
در کارکناان   يطا يو مح يعوامل خطر شاغل  يمطالعه بررس

فرصاتي اسات تاا بتاوان      يبهشات  ديشه يدانشگاه علوم پزشک

 نيدر جامعاه و همچنا   ريواگ ريمهم غ یها یماريميزان بروز ب

مرتبط با کارکنان حاوزه سالامت و عوامال     يشغل یها یماريب

 يگروها  هاا را در قالاب یاک مطالعاه هام      خطر مارتبط باا آن  

کارد. مطالعاات کوهاورت     یريا گ طور دقيق انادازه  به نگر ندهیآ

در  ایا شاده   هاا انجاام   کارکنان سازمان یدر جهان بر رو يمهم

 حال اجرا هستند. 

بر  1967است که در سال  يگروه هم یا آن جمله مطالعه از

)شاهر لنادن(    سيانگلا  ينفر از کارمنادان دولتا   17530 یرو

باا عوامال    يرده اساتخدام  يمطالعه بررس نیانجام شد. هدف ا

از آن  يناشا  ريا وم عروق کرونر قلاب و مارگ   یها یماريخطر ب

(. 15سااال بااود ) 5/7مطالعااه  نیاادر ا یريااگيبااود. ماادت پ

نفر  10308 یرو 1985است که در سال  يگروه هم یا طالعهم

که تااکنون   )شهر لندن( انجام شد سيانگل ياز کارمندان دولت

یاک  (. 16اسات )  انیدر جر زيشده و هنوز ن فاز آن انجام ازدهی

 پرستاران از نفر 121700 یاست که رو یا مطالعهنمونه دیگر، 

ن یا ااز انجاام شاد. هادف     دانماارکي  بازنشساته  و کار مشغول

 یهاا  یماار يعوامل خطر مرتبط با سارطان و ب  يبررس ،مطالعه

 ،یاز بااردار  یريجلاوگ  یهاا  قارص  ريتاأث  ژهیبه و يعروق يقلب

عوامال خطار    گار یو د اتيا ها، مصرف دخان استفاده از هورمون

در یک مطالعه همگروهي دیگار  (. 17بوده است ) يسبک زندگ

 ينکيشاهر هلسا   یسااله شاهردار   60تا  40کارکنان  یروکه 

نفر ارسال شد و  13344 یها برا پرسشنامه ،ام شد)فنلاند( انج

ها پاسخ دادند. هادف   ها به پرسشنامه نفر از آن 8960 تیدرنها

و  یاقتصااد  تيو رفااه کارکناان، وضاع    يمطالعه سلامت نیااز 

مارتبط   یو کار ياجتماع یها کننده نييکارکنان و تع ياجتماع

 نیا در ا یريا گيپ یهر. دوبوده اسات با سلامت و رفاه کارکنان 

 CONSTANCES(. کوهاورت  18سال باود )  7تا  5مطالعه 

 از افاراد  نفار  200000 رویاست که  يگروه هم یمطالعهیک 

ساله وارد مطالعاه   5دوره  کیانجام شد که در ساله  69تا  18

عوامل شغلي و اجتماعي ماؤثر   يمطالعه بررس نیشدند. هدف ا

 Malaysia یمااالز ي(. کوهااورت ملاا19باار ساالامت بااود )

national Cohort تيا بار جمع  يمطالعه کوهورت مبتنا  کی 

در ساال  سااله   70تاا   35 نفار افاراد   106527 یاست کاه رو 

 یيمطالعاه شاامل شناساا    نیا ا يانجام شد. اهداف اصل 2000

و به کش   ستیز طيمح -عوامل خطر و مطالعه برهمکنش ژن

زودهنگااام ساارطان و   صيتشااخ یباارا يسااتیز ینشااانگرها

 (.20) ودب گرید یها یماريب

کوهورت سرطان آلبرتا مطالعه ای هم گروهي اسات کاه در   

 300در کانادا آغاز به کاار کارد. در ایان مطالعاه،      1999سال 

ساال وارد مطالعاه شادند. پيگياری      69تا  35هزار نفر از افراد 

 (.21)ادامه داشت.  2012این مطالعه تا سال 
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 یهاا  ل سرطانعمده شام ريواگ ريغ یها یماريهر حال ب به

 یمازمن انساداد   یهاا  یماريقلب و عروق، ب یها یماريب  ،یشا

طور ساوانح   نيهم يو شغل يروان یها یناهنجار ابت،ید ،یویر

و مسابب   یمشکلات نظام سلامت در جوام  بشار  نیتر از مهم

 کثار در ا هاا  یماار يگاروه از ب  نیا زودرس هساتند. ا  یها مرگ

علاات  نياولاا ريا و متوسااط و فق ياعام از غناا  اياادن یکشاورها 

را باه خاود اختصااص     هاا  یماار يبوده و بار عماده ب  ريوم مرگ

است که مادیریت مطلاوب و ماؤثر و     يهیبد (.23،22) اندداده

وضعيت سلامت حاصل نخواهاد شاد    یبه هدف ارتقا يابيدست

مداخلاه، پاایش و ارزیاابي و     ،یريا گ اندازه ،مگر با تکرار چرخه

 راستا. نیشده در ا ها و مداخلات انجام بازبيني برنامه

ساهم   تاوان  يم نگر ندهیانجام مطالعه کوهورت به صورت آ با

زودرس را جامعاه موردمطالعاه را کااهش     یهاا  از مرگ يبزرگ

 تیا باه حما  يبساتگ  یادیا ز اريطرح تا حاد بسا   تيداد. موفق

بر انجاام کاار بار     ديمربوطه، تأک یندهایفرآ یدانشگاه در اجرا

 يفا يک نيو کنتارل و تضام   شاده   یا تعر یهاا  اساس پروتکال 

مراقب از دست دادن  ستیبا يمطالعات م نیدارد. در ا ندهایفرآ

ها در طول زمان بود و تأثير کسااني کاه دیگار مایال باه       نمونه

کاه   ادامه همکاری با تحقيق نيستند را در نظر داشت ضمن آن

)مانند تعری  نادرست یا متفااوت ماوارد    یريگ ازهاند يیخطاها

خطار( را مشاخص و    عوامال  ایا مواجهاه   یها اندازه ایبيماری 

 کنترل کرد.

 

 تشکر و قدرداني
 ديشه ينامه دانشگاه علوم پزشک مطالعه بر اساس تفاهم نیا

وزارت بهداشات ماورد    یو فنااور  قاات يو معاونت تحق يبهشت

از  یاريمطالعااه شاامار بساا نیااقرارگرفتااه اساات. در ا بیتصااو

 يانیطاور دانشاجو   نيو همکاران دانشاگاه هما   دياسات ران،یمد

 .دشو يتشکر و قدردان شانیشرکت دارند که تزم است از ا
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