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 چکیده

َ  Bٍیشٍع ّپبتیت  زمینه و هدف: َ ػبهل ایدبد ّپبتیت حبد ٍ هضهي، ػیشٍص وجذی ٍ وبسػییٌَم ّپبت لاس اػیت    ػیل

یىی   ؿَد هی ّبی هْن ثْذاؿتی دس خْبى هحؼَة آلَدگی ثِ ٍیشٍع یىی اص ؿبیغ تشیي ػفًَتْبی ٍیشٍػی ٍ الَیت

ثیبدی اییي ٍییشٍع هیی تَاًیذ دس ؿیشایظ        آًتیی اص گشٍّْبی دس هؼشم خغش پشػتبساى هی ثبؿٌذ، اًذاصُ گیشی تیتش 

 Bثش ثبؿذ   ایي تحمیك ثِ هٌظَس تؼییي ػغح آًتی ثبدی ّپبتیت ؤضشٍسی ثشای اًدبم الذاهبت پیـگیشاًِ یب دسهبًی ه

 آى دس پشػتبساى اًدبم ؿذ  تغیشات دس هَثش ٍ ػَاهل 
 

ؿیبلل دس هدتویغ ثیوبسػیتبًی اهیبم     ًفیش اص پشػیتبساى    283تحلیلی وِ دس ثیي  -دس ایي هغبلؼِ تَكیفی :هاروش 

هـخلبت دهَگشافیىی ّش  ٍ دس دػتشع اًتخبة ثِ كَست  اًدبم ؿذ، ًوًَِ گیشی 1389خویٌی)سُ( تْشاى دس ػبل 

ٍ ثیِ وویه آًیضین    خبهیذ  ثبدی ثب سٍؽ ایوًََاػی دس هحیظ  آًتیاخز ؿذُ ٍ ػپغ تیتش  دس ٌّگبم خَى گیشی فشد

 ػغح هحبفظیت وٌٌیذُ   (،10MIu/MLووتش اص ) )الیضا( هَسد اسصیبثی لشاس گشفت  تیتش دس ػِ ػغح ًبهٌبػت ًـبًذاس

ًظیش گشفتیِ ؿیذ      ( دسMIu/ML 100( ٍ ػغح خَة )ثیـیتش اص  100ٍ ووتش اص  10MIu/ML)هؼبٍی یب ثیـتش اص 

ٍ دضییِ ٍ تحلییل لشاسگشفیت    ٍ آصهَى آهبسی تَكیفی ٍ اػیتٌجبعی هیَسد ت   SPSS 14اعلاػبت پغ اص خوغ آٍسی ثب 

   ( لشاس دادُ ؿذ P>05/0ػغح هؼٌی داسی اختلاف ّب سٍی )
 

ًی  ٍ هییضاى   ؤ%( ه30/77ًفیش)   219 ػیبل ثیَد،   36±7/ 1ًْیب  آ ًفیش، هییبًگیي ػیٌی    283دس ثشسػی اص  يافته ها:

%( داسای ػیغح  13/17ًفیش )  49 %( لییش ػییگبسی ثیَد     81/84) ًفش240 %( لیؼبًغ 12/96ٍ) ًفش 271  تحلیلات

داسای ػیغح خیَة آًتیی ثیبدی      %(45/ 58) ًفیش  129 %( داسای ػغح هحبفظت وٌٌذُ 10/37ًٍفش ) 105 ًبهٌبػت،

  (P;003/0)ثبدی استجبط هؼٌی داسی ٍخَد داؿت  آًتیثَدًذ  ثیي ػي ٍ ٍضؼیت ػیگبس ثب ػغح 
 

خضٍ گشٍّْبی آػیت پزیش دس ثشاثیش   MIu/ML10تش اص افشاد ثب دٍسُ ٍاوؼیٌبػیَى ًبلق ٍ ثب تیتش وو :گیری نتیجه

تب اص ٍاوؼیٌبػیَى هی ثبؿذ ؿٌبػبیی افشاد حؼبع ٍ هؼتؼذ ٍ اًدبم  هحؼَة هی ؿًَذ ، هْوتشیي الذام  Bّپبتیت 

 ،اثتلا آًبى پیـگیشی ثِ ػول آیذ ٍ ػلاٍُ ثش آى دس هَسد ػَاهل هَثش دس تغیشات ػیغح آًتیی ثیبدی دس افیشاد هؼیتؼذ     

 آهَصؽ لاصم دادُ ؿَد 
 

 ، ٍاوؼیٌبػیَىثبدی ، ّپبتیت آًتیپشػتبس، تیتش  واژه های کلیدی:
 

 36-43 : 1391، 2ي1، شمارٌ 14مجلٍ سلامت ي مزاقثت، ديرٌ 
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 مقدمه

 DNAًیبًَهتشی  42 وجیذی  ٍیشٍع  یه B ٍیشٍع ّپبتیت

َدُ ٍ ث 1ثب طًَم حلمَی ًبلق ٍ اص خبًَادُ ّپبدًبٍیشیذُ داس

دًجبل توبع ّبی ِ ثیوبسی ثهیضثبى اكلی آى اًؼبى اػت  

یي تضسیمیی،  خٌؼی، اػتفبدُ اص ػَصى هـیتشن دس هؼتیبد  

اص ثیویبساى ثیِ پشػیٌل ثْذاؿیتی      توبػْبی ؿغلی، اًتمبل

لَدُ ٍ خشاحی ٍ ٍػبیل ًَن تییض ٍ  آدسهبًی اص عشیك اثضاس 

(  آلیَدگی ثیِ   1) ًذُ ٍ اص هبدس ثِ خٌیي هٌتمل هی ؿَدثش

 یىی اص ؿبیغ تشیي ػفًَتْبی ٍیشٍػی ٍ Bٍیشٍع ّپبتیت 

ػبهیل ایدیبد    ّبی هْن ثْذاؿتی دس خْیبى،  لَیتٍیىی اص ا

ػیشٍص ػیشعبى وجیذ دس خْیبى     ٍ ثیوبسیْبی هضهي وجذی

ِ ذ  آلَدگی ثِ ایي ٍیشٍع اًتـبس خْبًی داؿیتِ ثی  هی ثبؿ

وِ ثیؾ اص دٍ هیلییبسد ًفیش دس خْیبى ثیِ ٍییشٍع       عَسی

HBV  هیلیَى ًفش اص ایي افشاد  350آلَدُ ّؼتٌذ ٍ ثیؾ اص

 500000(  ػیبلاًِ  2-6) ًبللیي هضهي ایي ٍیشٍع ّؼتٌذ

اص  HBVهیلیَى ًفش خبى خَد سا دس اثش ػفًَیت ثیب    2/1تب 

دس  HBV(  ؿیَع آلیَدگی ثیِ ٍییشٍع    3دػت هی دٌّذ)

فیبیی هختلف ثَدُ ٍ ػیبصهبى خْیبًی   هٌبعك هختلف خغشا

ثْذاؿییت ثییش ایییي اػییبع خْییبى سا ثییِ ػییِ هٌغمییِ      

 دسكیذ، ؿییَع هتَػیظ    2ؿیَع ووتش اص  ثباپیذهیَلَطیه 

 8ٍ هٌغمیِ ثیب ؿییَع ثیبلا )ثیـیتش اص       دسكذ( 8تب  2)ثیي 

 5/1 -5ذ، اییشاى ثیب هییضاى ؿییَع     وٌی ( تمؼین هی دسكذ

دس ػیبل   ( 7) دسكذ خضٍ هٌغمِ ثب ؿیَع هتَػظ هی ثبؿذ

ثٌب ثِ تَكیِ ػبصهبى خْیبًی ثْذاؿیت ثؼییبسی اص     1991

سا  Bوـَسّبی خْبى اص خولِ ایشاى تضسیك ٍاوؼي ّپبتیت 

یَى ّوگبًی وـَسّبی خیَیؾ  دس ثشًبهِ سٍتیي ٍاوؼیٌبػ

كَست تضسییك  ِ (  ثب تفبٍت اًذن ثشًبهِ ّب ث8) ذخبی دادً

هیىشٍگشم( دس ًَصاداى دس ثذٍ  10هیلی لیتش; 5/0ػضلاًی )

   هییبّگی ٍ ثییذٍ هذسػییِ اًدییبم  18، 12، 9، 6، 4، 2تَلییذ، 

هبًٌذ ػي، هلشف ػیگبس، ًمق ػیؼیتن   یهی ؿَد  ػَاهل

ِ ثی  ،ثش ّؼیتٌذ ؤایوٌی، دیبلیض ٍ چبلی دس ایدبد ایوٌیی هی  

دچبس ًمق وِ دس افشاد چبق، هؼي، ػیگبسی ٍ افشاد  عَسی

ػیؼتن ایوٌی ػذم پبػخ ثیـتش اػت  ػي هْوتشیي ػبهل 

(  9-10) دس پبػخ ایوٌی فشد ثِ ٍاوؼیٌبػییَى هیی ثبؿیذ   

سا دس وبسوٌیبى   Bػبصهبى خْبًی ثْذاؿت هیَاسد ّپبتییت   

ثبس ثیـیتش اص ػیبیش وبسوٌیبى گیضاسؽ ًویَدُ       3-6دسهبًی 

اػت  ثشای وبّؾ خغش اثیتلا دس اییي وبسوٌیبى ػیلاٍُ ثیش      

اػتبًذاسد، ؿٌبػبیی وبسوٌبى ثْذاؿتی  احتیبط ّبییت ػبس

                                                           
1
 -Hepadana Viridae 

ثش ایوي ػبصی فؼیبل ییب    ،یب آلَدُ دسهبًی حؼبع ٍ هؼتؼذ

(  دس وبسوٌبى هشالجت دسهبًی 11) تبویذ هی ؿَد لیشفؼبل

توبع ثب اؿیبء ًَن تیض ٍ ثشًذُ ٍ توبع  ػغَح هخبعی ثب 

(  ویبدس  12) هبیؼبت آلیَدُ اص ساّْیبی هْین اًتمیبل اػیت     

گشٍّْبی پشخغش اص ًظش اثیتلا   ٍبًی ثَیظُ پشػتبساى خضدسه

یه هـىل ؿیبیغ دس   B(  ّپبتیت 13) هحؼَة هی ؿًَذ

وـَس هب هحؼیَة هیی ؿیَد ٍ ٍاوؼیٌبػییَى تیب حیذٍد       

صیبدی تَاًؼتِ اػت اص ػَاسم ثیویبسی خلیَگیشی وٌیذ ٍ    

 AntiHBSتٌْب ؿبخق ػشٍلَطیه ثؼذ اص ٍاوؼیٌبػییَى  

وٌبى دس هؼشم خغش ثیِ عیَس   اػت وِ ثبیذ ثشای ّوِ وبس

دس  1389ای دس ػیبل   (  دس هغبلؼ14ِ) هؼوَل اًدبم ؿَد

هییضاى   افیشاد  دسكذ 7/14ثیوبسػتبى خبتن الاًجیبئ تْشاى 

داؿییتِ اًییذ ٍ ثیییي   MIu/ML10ثییبدی ووتییش اص آًتییی

 Bثیبدی ّپبتییت    آًتیی هـخلبت دهَگشافیه ثیب ػیغح   

(  دس هغبلؼِ ای ویِ  15) اختلاف هؼٌی داسی هـبّذُ ًـذ

ثیبدی   آًتیی ایضدپٌبُ ٍ ّوىیبساى ثیب ّیذف تؼیییي هییضاى      

دس وبسوٌبى پشػتبسی داًـگبُ ػلیَم   Bضذٍیشٍع ّپبتیت 

ػیغح   پضؿىی ثیشخٌذ اًدبم دادًذ ثِ ایي ًتیدِ سػییذًذ 

دسكییذ اص افییشاد هییَسد ثشسػییی  ثییبلای  4/88 آًتییی ثییبدی

MIu/ML 10  آًتیح ثَدُ ٍ استجبط هؼٌی داسی ثیي ػغ 

ثبدی ٍ هتغیشّبی خٌغ، ًَع ثخؾ ٍ ػغح ؿبخق تیَدُ  

(  ثب تَخیِ  16) ثذًی دس افشاد هَسد هغبلؼِ هـبّذُ ًگشدیذ

ی هشتجظ ثب  آػییت ثیب اؿییب    ْبیثِ دس دػت داؿتي گضاسؿ

ًَن تیض ٍ ثشًذُ دس پشػتبساى اییي هغبلؼیِ خْیت تؼیییي     

آى شات یتغی دسهَثش ٍ ػَاهل  Bثبدی ّپبتیت  آًتیثشسػی 

 .دس پشػتبساى عشاحی ٍ اخشا ؿذ

 

 کارروش 

پیغ اص ّویبٌّگی ّیبی    تحلیلی  -ایي هغبلؼِ تَكیفیدس 

لاصم ثیب ثیوبسػیتبى، آصهبیـییگبُ پیًَیذ اػضیب ٍ آصهبیـییگبُ     

ًفش اص پشػتبساى ؿبلل دس اییي هدتویغ ثیِ     283اٍسطاًغ، 

هیَسد    1389كَست ًوًَیِ گییشی دس دػیتشع دس ػیبل     

 آًتیی ثشسػی لشاس گشفتٌذ  ّذف اص ایي ثشسػی تؼییي تیتش 

ٍ  ٍضیؼیت هبسوشّیبی ٍیشٍػیی     ٍ  ثبدی ػَاهیل   پشػیتبساى 

دخیل دس آى ثَدُ اػت  پغ اص وؼیت سضیبیت آگبّبًیِ ٍ    

 ، اص ولیِ پشػٌل ؿیشوت وٌٌیذُ  ثیبى ّذف اص ًوًَِ گیشی

ًوًَییِ خییَى گشفتییِ ؿییذ ٍ دس اختیییبس    هیلییی لیتییش  4-3

دس صهبى ًوًَِ گییشی ّیش فیشد     آصهبیـگبّْب لشاس دادُ ؿذ 

اعلاػبتی ؿبهل ػي، خٌغ، هییضاى تحلییلات، ٍضیؼیت    
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اًذاصُ گیشی  ػبثمِ هلشف ػیگبس اخز ؿذ ٍ  ىٍاوؼیٌبػیَ

اًدیبم ؿیذ     1یضاثب سٍؽ الا HBS AGثبدی ضذ  آًتیتیتش 

یضا تؼت ػشٍلَطی هؼوَل ثشای ثشسػیی ػفًَیت   آصهَى الا

 % اػیت 99ى ثییؾ اص  آٍیشٍػیی هیی ثبؿیذ ٍ حؼبػییت     

ثییِ ػٌییَاى ػییغح   MIu/ML 10(  تیتییش ووتییش اص  17)

ٍ   MIu/ML 10ًبهٌبػت، همیبدیش هؼیبٍی ییب ثیـیتش اص     

ٍ    100 ووتش اص  همیبدیش   ثؼٌیَاى ػیغح هحبفظیت وٌٌیذُ  

  ( 6ٍ 18) تلمیی ؿیذ    ثِ ػٌَاى ػیغح خیَة   100ثیـتش اص 

یه ػیبل ػیبثمِ    هؼیبس ٍسٍد دس ایي هغبلؼِ داؿتي حذالل

ٍ   SPSS 14اعلاػیبت پیغ اص خویغ آٍسی ثیب       ویبس ثیَد   

تیی تؼیت(    ٍ دٍ هبسی تَكیفی ٍ اػتٌجبعی )ویبی آصهَى آ

گشفییت، ػییغح هؼٌییی داسی  تدضیییِ ٍ تحلیییل لییشاس  هییَسد

 لشاسدادُ ؿذ   P< 05/0اختلاف ّب سٍی 
 

 يافته ها
 %(3/77) ًفیش  218 پیظٍّؾ   اییي  دس وٌٌذگبى ؿشوت اوثشیت

%(  84/67) ًفش192ػیگبسی ٍ لیش %(81/84ًفش)240 ،هًَ 

 %( لیؼبًغ ٍ حذٍد  12/96ًفش) 271ؿیفت دس گشدؽ، 
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 -  ELISA test 

ػبل لشاس  31- 40داهٌِ ػٌی  %( دس1/43) ًفش 122ًیوی 

%( اص ٍضیؼیت ٍاوؼیٌبػییَى   21/80ًفیش )  227داؿتٌذ ٍ 

%( ثش 94/18ًفش ) 43اص ایي تؼذاد  وبهلی ثشخَسداس ثَدًذ ٍ

  اص لحبػ ػشٍلَطی هحذٍدُ داؿتٌذایوٌی  Bػلیِ ّپبتیت 

هیلی ٍاحذ ثش هیلی  0 -1921هیبى  HBSثبدی  آًتیتیتش 

ٍاحیذ ثیَد  اص افیشاد     1/136± 6/4هیبًگیي آى  ٍلیتش ثَدُ 

 %( داسای ػیغح ًبهٌبػیت،  3/17) ًفیش  49ؿشوت وٌٌیذُ  

 129%( داسای ػغح هحبفظیت وٌٌیذُ ٍ   10/37) ًفش 105

هییبًگیي فبكیلِ   %( داسای ػغح خَة ثَدًیذ   58/45) ًفش

صهبًی اص ًظش آخشیي دٍص ٍاوؼي تب صهبى ًوًَیِ گییشی دس   

افییشاد ثییب ٍضییؼیت ٍاوؼیٌبػیییَى وبهییل دس گییشٍُ ایوٌییی  

هبُ، دس گشٍُ ثیب ایوٌیی هحبفظیت     2/49 ± 7/2  ًبهٌبػت

 3/27 ±6/7ٍ دس گشٍُ ثب ایوٌی هٌبػیت   4/39 ±9/1ؿذُ 

 (  P < 04/0)  هبُ ثَد

 ػییگبس هلیشف  داسی ثیي  هؼٌی دس آصهًَْبی آهبسی ساثغِ 

(003/0;P)، ( 001/0ػي; P   ٍضیؼیت ٍاوؼیٌبػییَى ٍ )

ٍخیَد   Bثیبدی ّپبتییت    آًتی( ثب ػغح >003/0Pًبلق )

  (1)خذٍل ؿوبسُداؿت
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33-39(: بررسی مشخصات دموگرافیک جامعه مورد پژوهش در سال1) جذول شماره  

 

 دمًگزافیک اتمشخص

سطح محافظت  سطح خًب سطح آوتی تادی

 کىىذٌ

 آسمًن آماری وامىاسة

 تؼذاد )دسكذ( تؼذاد )دسكذ( تؼذاد )دسكذ( تؼذاد )دسكذ(

 جىس
 هشد

 

(62 /22) 

 

65 

 

(43) 

 

38 

 

(4/38) 

 

25 

 

(4/18) 

 

12 
73/1;P 

 37 (9/16) 89 (6/36) 101 (3/46) 219 (77)  صى

 سه

 ػبل 30ووتش اص 

 

(92 /39) 

 

113 

 

(8/39) 

 

44 

 

(5/49) 

 

56 

 

(5/11) 

 

13 
001/0;P* 

31- 40 (1 /43) 122 (9/63) 78 (9/22) 28 (1/13) 16 

41-50 (95/10) 31 (1/16) 5 (9/41) 13 (9/41) 13 

 7 (7/41) 8 (47) 2 (7/11) 17 (6) ػبل 50ثیـتش اص 

 مذرک تحصیلی
 لیؼبًغ

 

(12/96) 

 

271 

 

(1/54) 

 

123 

 

(37) 

 

100 

 

(17) 

 

47 
 

25/3;P 

 2 (3/15) 5 (4/38) 6 (1/46) 13 (8/3) ثبلاتش اص لیؼبًغ 

 شیفت کاری
 ثبثت

 

(15 /32) 

 

91 

 

(2/58) 

 

53 

 

(1/35) 

 

32 

 

(5/6) 

 

6 
09/0;P 

 43 (3/22) 73 (38) 76 (5/39) 192 (67/ 84) چشخـی

 يضعیت سیگار
 ػیگبسی

 

(81 /84) 

 

240 

 

(4/50) 

 

121 

 

(9/37) 

 

91 

 

(6/11) 

 

28 
003/0;P* 

 21 (8/48) 14 (5/32) 8 (6/18) 43 (15/ 19) لیش ػیگبسی

 يضعیت ياکسیىاسیًن
 وبهل

 

(21 /80) 

 

227 

 

(9/51) 

 

118 

 

(2/38) 

 

87 

 

(6/9) 

 

22 
 

002/0;P* 

 27 (2/48) 18 (1/32) 11 (4/19) 56 (19/ 79) ًبلق 

 * ساثغِ آهبسی هؼٌی داس ثَدُ اػت 
 

 بحث 
عیَس وبهیل   ِ دسكذ ث 21/80پَؿؾ ٍاوؼیٌبػیَى  اص ًظش

ثش ػلیِ ّپبتیت  آًْب  دسكذ 94/18وِ  ٍاوؼیٌِ ؿذُ ثَدًذ

B ایییي هیییضاى دس هغبلؼییِ   ایوٌییی وؼییت ًىییشدُ ثَدًییذ

-22) دسكیذ  35 1دسكذ ٍ ثیبساؽ  81گلذثشي ٍ ّوىبساى 

ِ دس هغبلؼیبت داخیل وـیَس     ٍ،  ثَد (21 اهیٌیی ٍ   هغبلؼی

 7/88جش ٍ ّوىبساى دس ّوذاى سًد ٍ دسكذ 7/93ّوىبساى 

 (  3ٍ  9) دسكذ ثیبى ؿذُ اػت

 

                                                           
1
 - Barash 

 
 

ثبدی  آًتیى اػت وِ ثیي ػي ٍ ػغح آًتبیح ثیبى وٌٌذُ 

ساثغِ هؼٌی داسی ٍخَد داؿت وِ ثیب هغبلؼیبت    Bّپبتیت 

ٍ ّوىیبساى ّین    3ٍ ّوىبساى دس اهشیىب ٍ فًَذسثَن 2ؿیي

ِ   ( 23-24)  خَاًی ًیذاسد  ای ویِ تَػیظ دوتیش     دس هغبلؼی

ثیوبسػیییتبى  دس 1383ػیییبل  ّوىیییبساًؾ دس صًگٌیییِ ٍ

هیضاى ایوٌی صایی  هـبّذُ گشدیذاهیشالوَهیٌیي اًدبم ؿذ 

خیٌغ ٍ   ٍ ثیي هتغیشّبی ػي، اػتدسكذ  5/85ٍاوؼي 

                                                           
2
 - Shin 

3
 - Fonder burke  
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 ستجیبط ا ّپبتییت  ٍاوؼیي  ایوٌیی  ثیوبسیْبی هضهي ثب ػیغح 

ٍاوؼیي ٍ  تضسییك  هـبّذُ ًـذ اهب ثیي دفؼیبت   داسی هؼٌی

فبكلِ صهبًی ٍاوؼیٌبػییَى استجیبط هؼٌیی داسی گیضاسؽ     

(  هغبلؼِ ای وِ دس ثیوبسػتبى ساصی لبئن ؿیْش ثیش   25ؿذ)

ًفییش اص وبسوٌییبى پشػییتبسی اًدییبم ؿییذ ثیییبًگش   183سٍی 

ثیبدی دس وبسوٌیبى پشػیتبسی دس عیی      آًتیی وبّؾ ػغح 

ػبلْبی هتَالی ثَدُ اػت  دس ایي پیظٍّؾ ویبّؾ هؼٌیی    

 گیضاسؽ  ػیبل  40 ثبدی دس ػي ثیبلای  آًتیداسی دس ػغح 

ثیب   1380حبج ثبلشی دس ػبل  دس هغبلؼِ ای وِ  ( 26) ؿذ

طى ػیغح   آًتیی ثبدی ضذ  آًتیػٌَاى  ثشسػی ػغح ػشهی 

ٍ ػَاهییل هشثییَط ثییب آى دس پشػییٌل  Bٍیشٍػییی ّپبتیییت 

ٍاوؼیٌِ ؿذُ اًدبم ؿذ ًتبیح ًـبى داد  ساثغِ هؼٌی داسی 

 ٍخَد ًذاسد  Bثیي ػي ثب ػغح ػشهی آًتی ثبدی ّپبتیت 

(  ثِ ًظش هی سػذ وِ دس ثبلغیي پبػخ ایوٌی دس ًتیدِ 27)

 َ تغزییِ، داسٍّیب ٍ    ءؿشایغی هبًٌذ رخبیش ًبوبفی خَى، ػی

 ( 28) ّؾ هی یبثذتغییشات هتبثَلیه وب

خیشیي دٍص ثیب   آًتبیح ًـبى داد عَل هذت صهیبى دسیبفیت   

  ثبدی ساثغِ هؼٌیی داسی داؿیت  یؼٌیی    آًتیهیضاى ػغح 

اص صهبى اخشیي ٍاوؼي ّپبتییت هیی گزؿیت تیتیش      چِ ّش

ثبدی وبّؾ پیذا هی وشد  هغبلؼِ اًدبم ؿیذُ ًـیبى    آًتی

        آًْییبدسكییذ افییشادی وییِ یىؼییبل اص تضسیییك   94داد وییِ 

ػیبل اص تضسییك    5وِ  دسكذ اص وؼبًی 7/68 هی گزؿت ٍ

 MIu/ML 10ثیبدی ثیبلای    آًتیگزاؿتِ ثَد  آًْبٍاوؼي 

ثیبدی دس حیذ ًشهیبل اص     آًتیداؿتِ اًذ  هیضاى ثبلی هبًذى 

دسكذ دس اٍلیي ػبل پغ اص تضسیك ٍاوؼیي ثیِ حیذٍد     90

 ( 26) ػبل پغ اص تضسیك ٍاوؼي هی سػذ 8دس  دسكذ 50

ثیبى وٌٌذُ آى اػت  اػتؼوبل ػیگبس هیضاى ایوٌی تحمیك 

ثیش هٌفی ألِ هی تَاًذ ًبؿی اص تأسا وبّؾ هی دّذ ایي هؼ

    ثبؿذ Bثش سٍی پبػخ دّی ایوٌی ثب ٍاوؼي ّپبتیت  ػیگبس

 دس هٌبثغ هشخغ ًیض ػیگبس یىی اص فبوتَسّبی هْن دس ػذم  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 پبػییخ دّییی ّوییشاُ ثییب ٍاوؼیٌبػیییَى ثیییبى ؿییذُ اػییت

ٍ اص وـییَس دس خییبسج  1بوییِ هـییبثِ هغبلؼییبت تَلاػیی (13)

اهب ثب هغبلؼیبت   ،(9 -29) سًدجش دس داخل وـَس ثَدُ اػت

ٍ ّوىییبساى دسخییبسج ٍخییبًجخؾ ٍ   اًدییبم ؿییذُ ثییبساؽ 

ثییب تَخییِ ثییِ   ( 30ٍ22) دسداخییل هغییبیشت داسدّوىییبساى 

تضسییك   ثؼیذ اص  ثشسػی پبػیخ ایوٌَلَطییه   ،ًتیدِ پظٍّؾ

تیب دس  دس ػبلْبی ثؼذ پیـٌْبد هی ؿَد  Bّپبتیت ٍاوؼي 

ٍاوؼیٌبػیَى هدذد كیَست   10پشػتبساى ثب تیتش ووتش اص 

ًگشاًی آًْیب   دس آًبى ٍ Bاص هیضاى اثتلا ثِ ّپبتیت  پزیشد تب

دس صهبى هَاخِْ ثب خغشات ًبؿی اص توبع ثب ػیش ػیَصى ٍ   

 تشؿحبت آلَدُ وبّؾ یبثذ 

 

 نتیجه گیری
ثیبدی دس   آًتیاد هیضاى تیتش یبفتِ ّبی ایي هغبلؼِ ًـبى د

گشٍّْبی ثب ٍاوؼیٌبػیَى وبهل ثیـتش اص گشٍّی اػت وِ 

ٍاوؼیٌبػیَى ًبلق داؿتِ اًذ، لزا هؼئَلاى ثبیذ ثب ثشسػی 

سا تـَیك ثِ ٍاوؼیٌبػییَى   آًْبهَاسد ًبلق ٍاوؼیٌبػیَى 

وبهل ًوبیٌذ ٍ ساّْبی استمیبی ػیغح ایوٌیی دس افیشاد دس     

گییشد، ّیش چٌیذ دس اللیت      سهؼشم خغش هَسد ثشسػی لشا

ثبدی  آًتیثیش ٍاوؼي ٍ تَلیذ ػیبس هلًَیت بهٌبثغ هیضاى ت

دسكیذ ثییبى    90ثؼذ اص ػِ ًَثت تضسیك ٍاوؼیي ثییؾ اص   

 ؿذُ اػت 

 

 تشکر و تقدير
ثذیي ٍػیلِ اص ولیِ وؼبًی وِ هب سا دس ایي تحمییك ییبسی   

ًوَدًییذ ثخلییَف سیبػییت هحتییشم ٍ پشػییٌل صحوییتىؾ 

ٍ لیذسداًی   اهبم خویٌی تْیشاى تـیىش  هدتوغ ثیوبسػتبًی 

 ثِ ػول هی ایذ 

                                                           
1
 - Tolosa  
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ABSTRACT 

Introduction: Hepatitis B virus is the cause of acute and chronic hepatitis, cirrhosis and hepatocellular 

carcinoma. That is considered as one of the most common viral infections. One of the groups at risk is nursing 

in emergency wards. Measuring of the Hepatitis B virus antibody in these groups can be effective for the 

prevention and treatment in critical situation. The purpose of this study is evaluating the level of safety against 

hepatitis B among nursing staff. 

Methods: In this analytic- descriptive study conducted among 283 nurses of Imam Khomeini Hospital Complex 

in Tehran in 2010-11, hepatitis B antibody titer was evaluated with ELISA method (Enzyme-linked 

immunosorbent assay). Antibody titers were considered at three levels:  inappropriate level (less than 

10MIu/ML), protectione level (equal or more than10MIu/ML and less than 100 MIu/ML) and good level (more 

than 100 MIu / ML). The data were analyzed using SPSS 14. P value <0.05 was considered significant. 

Results: In survey of 283 subjects, mean age was 36±7.1 years, 77.3 percent (219 persons) were female, 96.12 

percent (271 persons) had bachelor and 84.81 percent (240 persons) were non-smoker. 17. 13 percent (42 

persons) had inappropriate Ab level, 37.1 percent (105 persons) had protective and 45.58(129 persons) had good 

level. There was a significant relationship between age and smoking status with antibody titers (P=0.03). 

Conclusions: Those with incomplete vaccination course and with titers less than 10MIu/ML (inappropriate 

level) were considered among vulnerable groups against hepatitis B. Therefor its important to identify sensitive 

and susceptible people and Vaccinating & them to prevent from disease more over there must be enough 

education about effective facors in ontibody level in susceptible persons.  
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