
55- 60صفحات84ز و زمستانییپا, 54شماره, 15سال , استان گیلانیو مامایيپرستاريدوفصل نامه دانشکده ها

Email:mirzaie@gums.ac.ir. دانشکده پرستاري و مامایی شهید بهشتی رشت, رشت. یمیتکلییرزاید میمهش: نویسنده مسئول

شهر رشت در مورد ییو روستاير خوار شهرین کودکان شیسه عملکرد والدیمقا
کننده از حوادثيریشگیپيمراقبتها

1ع پوریزهرا شفسیده ، 1ترا چهرزادینو میم، 1یمیتکلییرزاید میمهش: پژوهشگران

انشگاه علوم پزشکی گیلان، عضو هیئت علمی دانشکده پرستاري و مامایی د)گرایش اطفال(کارشناس ارشد پرستاري) 1

:چکیده
بوده و پیشگیري از آن یک مسئله اساسی در بهداشت عمومی محسوب ردر جهانین علل مرگ و میاز مهمتریکیحوادث :مقدمه

ر دبررسی میزان مرگ و میر. از طرف دیگر حوادث یکی از علل مهم مرگ و میر دوران کودکی بخصوص شیرخوارگی می باشد. می شود
ماهگی بوده و حوادث دومین علت 1-11در سنین%) 2/60(استان کشور نشان داد که بیشترین میزان مرگ و میر 4ماهه1-59گروه سنی 

شایعترین حوادث دوران شیرخوارگی ناشی از سوختگی، خفگی، مسمومیت . مرگ و میر در این گروه سنی را به خود اختصاص داده است
در این بین بروز حوادث در روستاها به علت نظارت کمتر و خانه هاي با . تواند در مکانهاي مختلف رخ دهدو آسیب مغزي است که  می 

.وسعت زیاد و مشغله شدید والدین در فصول خاص بیشتر بوقوع می پیوندد
درمانی شهري و روستایی -هدف این تحقیق تعیین و مقایسه عملکرد والدین کودکان شیرخوار مراجعه کننده به مراکز بهداشتی:هدف 

.می باشد1381شهرستان رشت در مراقبتهاي پیشگیري کننده از حوادث سال 
نفر از والدین مراجعه کننده به مراکز 180نمونه هاي پژوهش ، ،مقایسه اي است-پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی:روش کار

خوشه اي انتخاب شدند، ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه اي درمانی شهري و روستایی شهرستان رشت بودند که بطور -بهداشتی
سوختگی و برق گرفتگی، ( بخش مشخصات دموگرافیک و چک لیست مراقبتهاي پیشگیري کننده از حوادث در منزل 2مشتمل بر 

.  بود) خفگی و آسپیراسیون، مسمومیت، سقوط و آسیب به خود
د پژوهش در شهر و روستا به ترتیب در زمینه مراقبتهاي پیشگیري کننده از آسپیراسیون اکثریت واحدهاي مورنشان داد نتایج :نتایج

در زمینه مراقبتهاي . داراي عملکرد مطلوب بودند%) 8/68و % 80(و آسیب به خود %) 6/86و % 2/87(، مسمومیت %)7/97و % 88(
در مقایسه با والدین روستایی %) 6/53(یت والدین شهري اکثر. پیشگیري کننده از سقوط هر دو گروه داراي عملکرد نامطلوب بودند

در زمینه مراقبتهاي پیشگیري کننده از . در زمینه مراقبتهاي پیشگیري کننده از سوختگی داراي عملکرد مطلوب تري بودند%) 6/36(
.رخوردار بودنداز عملکرد مطلوب تري ب%) 40(در مقایسه با والدین روستایی %) 2/59(حوادث اکثریت والدین شهري 

با توجه به اینکه بسیاري از صدمات بعلت غفلت و بی احتیاطی والدین، عدم آگاهی والدین، تعداد زیاد کودکان یک خانواده، :گیرينتیجه
نکته که محیط باز یا محدود خانه ها، خصوصاً در روستاها ایجاد می شود، آشنایی والدین از روند رشد و تکامل کودك و نیز آگاهی به این 

.می تواند در پیشگیري عوارض جسمانی، روانی و اقتصادي ناشی از آن مؤثر باشد،رخدادهاي حادثه آفرین از نظر کودك معنایی ندارند
عملکرد، والدین، پیشگیري، حوادث: هاکلید واژه

مقدمه
حوادث و اتفاقات در طول تاریخ از مهمترین 

و با ورود صنعت عوامل تهدید کننده سلامت بشر بوده
و تکنولوژي به زندگی انسان، گسترش ارتباطات، 
توسعه شهرنشینی، پیشرفت علوم بهداشتی و پزشکی، 
تغییر الگوها و شیوه هاي زیستی، هر روز شیوع و 

رفته و سبب بروز زیانها و اشکال خاصی به خود گ
پیشرفت ).2و1(خسارات مختلف گردیده است

رل بیماریهاي واگیر و تکنولوژي از یک سو موجب کنت

امید به زندگی و از سوي دیگر سبب شیوع و افزایش
معضلات برخیافزایش بیماریهاي غیر واگیر و 

بهداشتی و اجتماعی از جمله سوانح و حوادث گردیده 
هزار نفر در دنیا جان خود 16به طور کلی روزانه . است

را به علت صدمات و حوادث از دست میدهند و تعداد 
ی که دچار جراحت یا معلولیت می شوند حدود کسان
طبق ). 2(برابر این تعداد تخمین زده می شود10

میلیون نفر 78بهداشت سالانه جهانی برآورد سازمان 
کل مرگ % 7علتدر جهان دچار حادثه می شوند که 
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و میرها و پنجمین علت مرگ و میر در دنیا محسوب 
نیز یکی از سوانح و حوادث در کشور ما). 3(می شود

بطوریکه طبق . اجتماعی می باشد-مسائل بهداشتی
تحقیقات انجام شده در ایران، حوادث و سوانح علت 

از مرگ و میرها بوده و عمدتاً سومین علت درصد5/13
مرگ و میر در کلیه سنین و اولین علت مرگ و میر در 

).2(سال می باشد40سنین زیر 
عرض آسیب پذیرترین گروههاي سنی در م
به ). 4(حوادث، کودکان و افراد کم سن و سال هستند

عبارتی در بین قربانیان حوادث، کودکان به نسبت 
ویلی و وانگ ). 3(را دارندجمعیت خود، بیشترین سهم

نیز حوادث و سوانح را از علل اصلی مرگ و ) 2003(
میر کودکان خصوصاً در دوران شیرخوارگی ذکر 

5زان مرگ و میر کودکان زیر بررسی می. )5(می کنند
استان کشور نیز نشان داد که بیشترین رسال در چها

ماهگی 11تا 1مرگ و میر در سنین %) 2/60(میزان 
صورت گرفته و حوادث دومین علت مرگ و میر در این 

).6(گروه سنی بوده است
در ) 1381(همچنین نتایج تحقیق سوري 

یر کودکان زیر روستاهاي کشور در مورد علل مرگ و م
کل مرگ و درصد6/16سال نشان میدهد که 15

). 3(میرها در این سنین ناشی از حوادث می باشد
مطلب قابل توجه دیگر اینکه در سنین شیرخوارگی 
چهار علت اصلی آسیبهاي ناشی از حوادث به ترتیب 

، %)15(خفگی و آسپیراسیون،%)49(سوختگی
که) 7(ودهب%) 8(و سقوط و ضربه %) 10(مسمومیت

این حوادث در منزل اتفاق افتاده %) 7/58(اکثر 
باید متذکر شد که اکثر صدمات در کودکان ). 4(است

قابل پیشگیري بوده و این امر با ایجاد یک محیط سالم 
براي کودك توسط والدین، پرستار و جامعه امکان پذیر  

والدین نیاز دارند جهت تأمین محیط سالم . می باشد
دك، رفتارهاي مختلف کودك در روند رشد و براي کو

تکامل و مسئولیتی که در قبال سلامتی کودك بر 
با توجه به .عهده دارند آموزش ببینند و بیاموزند

مانند آسیب هاي جسمی، ( عوارض ناشی از حوادث
، )روانی، مالی، معلولیت در طول زندگی و مرگ

پیشگیري از بروز آن می تواند بعنوان یک الویت
بخصوص در سنین کودکی مطرح شود و این هدف 

در . می یابدتنها با آموزش بهداشت محیط منزل تحقق
تعداد بیشتر کودکان، بزرگتر این بین در روستاها به علت 

خانه ها و مشغله شدید والدین در فصول بودن محیط
. می شودخاص سبب نظارت کمتر والدین بر کودکان 

با هدف تعیین و پژوهشی،بدین منظور محققین
مقایسه عملکرد والدین شهري و روستایی در زمینه 

.مراقبتهاي پیشگیري کننده از حوادث انجام داده اند
روش کار

مقایسه - پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی
- والدین مراجعه کننده به مراکز بهداشتی. اي است

درمانی شهر رشت جامعه پژوهش آن را تشکیل 
مرکز بهداشت 2رکز بهداشت شهري و م5. می دهند

روستایی محیط پژوهش بوده که بطور خوشه اي 
والد 125شاملنمونه هاي پژوهش. انتخاب شدند

ابزار جمع آوري . بوده اندوالد روستایی 45شهري و 
داده ها در این پژوهش پرسشنامه جهت سنجش 
اطلاعات دموگرافیک و همچنین چک لیست 

5ننده از حوادث مشتمل بر ي کمراقبتهاي پیشگیر
خفگی و آسپیراسیون، سوختگی و برق گرفتگی، (بخش

براي . بوده است) مسمومیت، سقوط و آسیب به خود
αکسب اعتماد علمی پرسشنامه از ضریب همبستگی 

کرونباخ و جهت کسب اعتبار علمی پرسشنامه از اعتبار 
پژوهشگران با مراجعه به مراکز . محتوا استفاده شد

درمانی و ارائه معرفی نامه از دانشکده -شتیبهدا
پرستاري و مامایی شهید بهشتی رشت و کسب اجازه 

تجزیه و تحلیل . از والدین پرسشنامه را تکمیل نمودند
داده ها در این پژوهش با استفاده آمار توصیفی و آمار 

.استنباطی انجام گرفته است
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نتایج
ران بر اساس یافته هاي پژوهش اکثریت ماد

سال و 15-25در رده سنی %) 6/55(گروه روستایی 
رده سنیدر%) 6/49(اکثریت مادران گروه شهري

که اکثریت پدران در هر حالیدر بودندسال 35-25
در رده %) 6/57(و شهري %) 6/55(دو گروه روستایی

بیشترین تعداد افراد . داشتندسال قرار 25- 35سنی
%) 96(و شهري%) 60(اییخانواده در هر دو گروه روست

دو گروه نفر و اکثریت والدین نیز در هر3-5بین 
یزان درآمد داراي م%) 4/54(و شهري%) 7/86(روستایی

همچنین اکثریت مادران . بودندکمتر از صدهزارتومان
در هر دو گروه روستایی داراي سواد خواندن و نوشتن 

درصد پدران گروه شهري 4/70در حالیکه ند،بود
اکثریت مادران در . یلات ابتدایی تا دیپلم داشتندتحص

خانه %) 6/81(و شهري%) 7/86(هر دو گروه روستایی 
درصد از پدران روستایی کشاورز و کارگر 9/48ودار 
درصد از پدران شهري شغل 2/59، در حالیکه ندبود

%) 3/73(اکثریت کودکان گروه روستایی . آزاد داشتند
از تعداد . وز حادثه نداشتندسابقه بر%) 8/92(و شهري

کودك 12(کودکانی که حادثه را تجربه کرده اند 
در گروه روستایی % 100) کودك شهري7روستایی و 

بار دچار حادثه 1-2در گروه شهري تنها % 8/77و 
.ندبودشده 

عملکرد والدین کودکان شیرخوار شهري و 
روستایی در زمینه مراقبتهاي پیشگیري کننده از 

نشان میدهد که در زمینه پیشگیري از حوادث
رفتگی اکثریت والدین گروه گسوختگی و برق 

اکثریت والدین گروه وعملکرد مطلوب %) 6/53(شهري
. اندعملکرد نامطلوب داشته%) 31/73(روستایی 

و روستایی%) 88(گروه شهريوالدین هر دواکثریت
آسپیراسیون و خفگی در زمینه پیشگیري از %) 7/97(

در ارتباط با پیشگیري از .ندلکرد مطلوب داشتعم
مسمومیت نیز اکثریت والدین در هر دو گروه شهري

عملکرد مطلوب داراي%)66/86(و روستایی%) 2/87(

در زمینه پیشگیري از سقوط اکثریت والدین هر . بودند
عملکرد %) 12/71(و روستایی%) 6/81(دو گروه شهري

ا پیشگیري از آسیب به نامطلوب و نهایتاً در ارتباط ب
و %) 80(خود اکثریت والدین هر دو گروه شهري

.داراي عملکرد مطلوب بودند%) 88/68(روستایی
مقایسه عملکرد والدین بیانگر1شماره جدول

کودکان شیرخوار شهري و روستایی شهرستان رشت 
که در پیشگیري از حوادث می باشد و نشان می دهد

داراي عملکرد مطلوب %) 2/59(اکثریت والدین شهري
داراي عملکرد %) 60(و اکثریت والدین روستایی

.نامطلوب بودند

مقایسه میزان عملکرد والدین کودکان شیرخوار شهري : 1جدول شماره 
در پیشگیري از حوادثو روستایی

عملکرد
گروه

جمعنامطلوبمطلوب
درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

1840276045100روستایی
742/59518/40125100شهري
9110079100170100جمع

ارتباط بین عملکرد بیانگر2جدول شماره
والدین کودکان شیرخوار در پیشگیري از حوادث با 

کهمتغیرهاي دموگرافیک آنان است و نشان می دهد
والدین و میزان تحصیلات عملکردبین
پدرشغل،)>041/0P(پدرو)>002/0P(مادر

)000/0P<(و میزان درآمد خانواده)001/0P< (
بدین معنی که هر . ارتباط معنی دار آماري وجود دارد

چه سطح تحصیلات والدین و میزان درآمد خانواده 
.  عملکرد مطلوبتر می گردد، بیشتر شود

بحث و نتیجه گیري
سال آسیب پذیرترین 5بطور کلی کودکان زیر

سوختگی، . گروه در معرض حوادث خانگی می باشند
علت اصلی چهارسقوط، مسمومیت و ضربه از جمله

). 7(در کودکان می باشندآسیب هاي ناشی از حوادث
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پژوهش حاضر نشان می دهد که اکثریت 
والدین کودکان شیرخوار تحت مطالعه در زمینه 

از سوختگی و برق گرفتگی عملکرد نامطلوب پیشگیري
نیز در تحقیقی در اهواز) 1381(سوري. داشته اند

بیشترین علت حوادث در کودکان کمتر از یکسال 
تحقیق مجلسی .)3(را سوختگی عنوان نمود%) 4/35(

ساله تبریزي 0- 14بر روي کودکان) 1369(و همکاران 
ه نشان می دهد که سوختگی در کودکان شهري ب

56درصد و در کودکان روستایی به میزان 44میزان 
بنابراین با توجه به این امر . )8(درصد اتفاق افتاده است

که سوختگی یک عارضه جبران ناپذیر بوده و 
بی احتیاطی و عدم آگاهی از اصول ایمنی، علت اصلی 
آتش سوزي و سوختگی ها می باشد، آموزش رعایت 

به والدین روستایی باید در الویت نکات ایمنی خصوصاً
علاوه بر این . برنامه هاي بهداشتی کشور قرار گیرد

آگاهی از هزینه هاي سرسام آور درمانی ناشی از 
سوختگی ها و همچنین معلولیت، ازکارافتادگی، رنج و 
عذاب ناشی از درمان و تغییر در تصویر ذهنی از بدن 

گرفته شده هشداري است تا رعایت نکات ایمنی جدي 
و قبل از بروز سوختگی به پیشگیري از آن اقدام 

).9(شود
بر اساس یافته هاي پژوهش حاضر والدین 

در زمینه پیشگیري %) 7/97(و روستایی%) 88(شهري 
در . از آسپیراسیون و خفگی عملکرد مطلوب داشته اند

یک بررسی آماري در بیمارستانهاي شهر اهواز شیوع 
سال 4ی در کودکان زیر آسپیراسیون جسم خارج

با توجه اینبنابر). 10(درصد گزارش شده است25/21
به عملکرد مطلوب والدین در زمینه آسپیراسیون در 

به والدین در زمینه مراقبت شیرخواران لزوم آموزش 
.باید مورد توجه واقع شودآسپیراسیوناولیه در حین

اغلب بر اثر غفلت وبی ،مسمومیت در کودکان
طی والدین یا کسانی که سرپرستی از کودکان را احتیا

لذا قابل پیشگیري ،بر عهده دارند رخ می دهد
پژوهش حاضر نشان می دهد اکثریت والدین . می باشد

کودکان شیرخوار در زمینه پیشگیري از سقوط عملکرد 
ذکر ) 1369(مجلسی و همکاران. نامطلوب داشته اند

درصد رخ 5/58ي کودکان شهرسقوط دردنکنمی
درصد تقلیل 5/41می دهد اما در روستا این میزان به 

پس از سوختگی ،با توجه به اینکه سقوط. )8(می یابد
از علل عمده حوادث در شیرخواران می باشد، باید ،ها
اهمیت آگاهی والدین شهري و روستایی براي به 

.پیشگیري از آن واقف بود
شهري نسبت در تحقیق حاضر عملکرد والدین 

در این رابطه مرنی و . به روستایی مطلوبتر بوده است
بررسی « در تحقیق خود تحت عنوان) 1379(همکاران

» حوادث در کودکان شهري و روستایی استان مرکزي
به این نتیجه رسیدند که در گروههاي سنی مختلف و 
در هر دو جنس نوع حادثه با محل سکونت ارتباط 

.)11(معنی دار دارد
سیاري از مردم در پاسخ به این سؤال که ایمن ب

ترین محل به نظر شما کجاست؟ خانه را مطرح 
اما بسیاري از منازل به دلایل زیر فاقد ایمنی . می کنند

: قابل قبول می باشند
در منازل خود نکات ددر بسیاري از موارمردم -1

.ایمنی را   مدنظر قرار نمی دهند
یزان تحصیلات متفاوت در اقشار مختلف مردم با م-2

.خانه ها زندگی می کنند
نوزادان و کودکان به عنوان گروه آسیب پذیر در -3

.منازل زندگی می کنند
از طرف دیگر بسیاري از مردم به دلیل نداشتن 

لازم حتی با دیدن موقعیتهاي خطرناك به آگاهی
این گونه افراد حتی با . آسانی از کنار آنها می گذرند

لازم هیچگونه اقدامی به عمل تواناییداشتن 
.نمی آورند

- بنابراین امید است که پرسنل بهداشتی
موجباتی را هاي لازم به افراد شدرمانی، با ارایه آموز

ایمنی را یکی از نیازهاي اصلی و کهندفراهم کن
که با رعایت بداننداساسی خانواده به حساب آورده و 
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وز حوادث و در نتیجه مرگ و نکات ایمنی می توان بر
.میر ناشی از آن را کاهش داد

آنهادموگرافیک ارتباط بین عملکرد والدین کودکان شیرخوار شهري و روستایی با متغیرهاي: 2جدول شماره 

عملکرد
میزان تحصیلات

-pجمعنامطلوبمطلوب value
درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

تحصیلات 
مادر

سوادبی
سواد خواندن و نوشتن

دیپلم و زیر دیپلم
دانشگاهی

3
9
57
22

3/3
9/9
6/62
2/24

4
18
53
4

1/5
8/22
1/67
1/5

7
27
110
26

4/1

9/15
7/64
3/15

96/14X2=

3Df=

002/0P <
9110079100170100جمع

تحصیلات 
پدر

بی سواد
سواد خواندن و نوشتن

دیپلم و زیر دیپلم
دانشگاهی

2
15
56
18

2/2
5/16
5/61
8/19

4
20
50
5

1/5
3/25
3/63
3/6

6
35
106
23

5/3
6/20
4/62
5/13

263/8X2=

3Df=

041/0P<

9110079100170100جمع

شغل پدر

کارمند
کشاورز و کارگر

آزاد
بیکار 

29
13
53
0

5/27
3/14
2/58

0

9
30
38
2

4/11
38

1/48
5/2

34
43
91
2

20
3/25
5/35
2/1

96/17X2=

3Df=0
001/0P<

9110079100170100جمع

میزان درآمد 
خانواده

هزارتومان100کمتر از 
هزار تومان200-100

هزارتومان200بیش از 

43
35
13

3/47
5/38
3/14

64
13
2

81
5/16
5/2

107
48
15

9/62
2/28
8/8

53/21X2=

2Df=0
001/0P< 9110079100170100جمع
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Compare the practice of infants' parents regarding prevention of accidents in
rural and urban area in Rasht

By: Mirzaie. M, Chehrzad. M, Shafeipour. Z

Abstract:
Introduction: Accidents are one of the main causes of mortality in the world, and its
prevention is an essential issue. On the other hand, accidents are a major cause of mortality
during childhood especially during infancy. The study of mortality rate in four provinces in
Iran showed that 60.2% of all 1-59 month old mortality occurs in 1-11 month old age group
and the second cause of mortality is accident in this age. The most common accidents are
burn, suffocation, poisoning and brain injury which can occur in different places.
Methods: This is a comparative- descriptive study. Sample consisted of 180 parents, referring
to urban and rural health centers. Data collection instrument consisted of two part
demographic characteristics and checklist of preventing accidents at home (burn, electrical
shock, suffocation and aspiration, poisoning, fall and injury)
Results: Findings indicated that most samples (in city and village respectively had
satisfactory practice in preventing aspiration (97.7% and 88%), poisoning (87.2% and 86.6%),
self-injury (80% and 68.8%). In regard to preventing falls, both group had unsatisfactory
practice. Most parents in city (53.6%), in comparison with villagers (36.6%) had better
practice preventing burns. Overall most parents in city (59.2%) had more satisfactory practice
in comparison with parents in villages (40%).
Conclusion: In attention to this point that most injuries are due to parents'  neglect and
carelessness, lack of parents' knowledge, crowded family, huge or very small houses
especially in villages, it is recommended that parents become more aware of children’s
developmental stages in order to prevent physical, emotional and economic burdens.
Key words: Practice, Parents, Prevention, Accidents


