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  بيمارستان نقوي كاشان كننده به  مراجعهاپيدميولوژي بيماران ترومايي 

)1383(  

  ** طاهره آقاباقري؛** معصومه نجاتي؛ ** ليلا مزروعي؛** حسين قطان؛*پور مهرداد فرزندي

  

  چكيده
از مـشكلات اساسـي   امروزه ترومـا يكـي   هاي ناشي از آن،  با توجه به شيوع تروما در جامعه و عوارض و هزينه  :سابقه و هدف  

كننـده بـه بيمارسـتان       بيماران مراجعـه   اپيدميولوژي تروماها در     منظور بررسي  به اين پژوهش    لذا؛  تهديدكننده سلامت جامعه است   

  . انجام پذيرفت1383كاشان در سال نقوي 

مارسـتان نقـوي كاشـان    كننده به بي مراجعهبيمار ترومايي  نفر 6415روي   ردبه روش توصيفي    حاضر  پژوهش   : ها مواد و روش  

سازمان جهاني بهداشـت    هاي   بين المللي بيماري  بندي   طبقهمبتني بر   اي   پرسشنامه  با  آوري اطلاعات    جمع .شد انجام   1383سال  در  

)ICD-10 (               شـامل اطلاعـات   هـاي موجـود در پرونـده بيمـاران        با مراجعه حضوري بـه روش مـصاحبه و همچنـين بـر اسـاس داده

 ICD-10ها بر اساس فصل بيستم  سپس داده .صورت گرفتاي بيماران  روما، موارد فوت و اطلاعات هزينه، نوع تشناختي جمعيت

  .كدگذاري و نتايج حاصل در جداول و نمودارها گزارش گرديد

 بـا  راننـدگي  يتروماهـا  .بـود سـال   7/27± 1/17 هـا  آن سن  ودندبو نفر زن 1423 نفر مرد و 4992 از بين تروماديدگان،     :ها يافته

بيـشترين ميـزان    درصد 7/32 سال با 15-25و گروه سني      درصد 64/60تصادفات موتورسيكلت با     ،ها آن و در بين      درصد 53/47

تومـان بـوده   163000متوسـط هزينـه درمـان هـر فـرد      و ديـده بـدن    بيـشترين موضـع آسـيب   درصد  41/36ها با   دست. ندا را داشته 

  .ن موارد فوت را داشت بيشتري درصد16/79 با تروماي رانندگي.است

بيشترين آسيب را به مردان و قـشر جـوان   بوده و ترين عامل ايجاد تروما  شايع  موتورسيكلت، تروماهاي رانندگي خصوصاً  :بحث

و شـود   مردان جوان و وسيله نقليه موتورسيكلت متمركـز     درمور  دهاي پيشگيري از تروما      برنامهشود   توصيه مي  .وارد كرده است  

  .ها و استفاده از كلاه ايمني در موتورسواران، بيشتر مورد توجه قرار گيرد سازي جاده ن رانندگي، بهينهرعايت قواني

 بيمارستان نقوي كاشان  و سوانح، حوادثتروما،  :ها  كليد واژه

  

  

  »15/12/85:      پذيرش30/5/84:دريافت« 

*
  رك پزشكي عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي كاشان ، گروه مدا و مربي 

   كارشناس بخش مدارك پزشكي بيمارستان نقوي كاشان**

  0361 - 5558883: ، تلفن گروه مدارك پزشكي،پزشكي كاشان  دانشكده پيراپزشكي دانشگاه علوم، جاده راوند3كيلومتركاشان  :دار مكاتبات عهده*
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  مقدمه
تروما يكي از مشكلات اساسي تهديدكننـده        امروزه بروز 

تروما از نظر لغوي به مفهوم صـدمه         .سلامت جامعه است  

اي كه ضربه روحـي وعـاطفي را          به گونه  ،ضايعه است  و

  ).1(شود  نيز شامل مي

هر نوع زخم يا      تروما عبارت است از    ،از نظر پزشكي  

طـور   هامل خارجي ب  ر اثر عو  بآسيب نافذ يا غيرنافذي كه      

 ترافيكي،  يعمدي يا غيرعمدي رخ داده و شامل تروماها       

). 2(سـاير تروماهاسـت    شدگي و  غرق مسموميت، سقوط، 

در اين  و كند هاي انساني را گرفتار مي تروما تمام جمعيت  

 اجتمـاعي يـا منطقـه       گروه جنسي، سني، طبقه    هيچ   ،بين

 8/5  حـدود 1998در سـال   . باشد جغرافيايي در امان نمي   

در كـل  )  هزار نفـر 100هر ي  نفر به ازا9/97(ميليون نفر  

 درصد كل 16و) 3-5( اند جهان به علت تروما فوت كرده 

  در .)6(انـد  هاي جهـان را بـه ترومـا نـسبت داده           بيماري

 ناشـي از    ير اثـر تروماهـا    ب هزار نفر    500 مريكا سالانه آ

تـصادف   انـد و   از دسـت داده    وسايل نقليه جان خود را    

در . اسـت  رو سومين علت مرگ ومير در اين كشور       خود

 5/1 ،1380 ميليون نفر بستري ساليانه در سـال         4ايران از   

 نفـر   32روزانه    و بوده است ميليون نفر مربوط به تروماها      

دهنـد   دست مـي   را از   رانندگي جان خود   يبراثر تروماها 

كنند   نفر براثر تصادف فوت مي200در تهران هر ماه ). 7(

 در  بنابراين ترومـا   ؛شوند  نفر مجروح مي   1200از  بيش   و

هـاي سـنين     معلوليـت  ترين علت مـرگ و     تمام دنيا شايع  

 تروما باعث مرگ    2000 در سال    .رود جواني به شمار مي   

 ميليون نفر در جهان شده است كه از اين تعداد           6بيش از   

 2/2 هـاي غيرعمـدي و      ميليون نفر به علـت آسـيب       8/3

. انـد  هاي عمـدي فـوت كـرده       آسيبميليون نفر به علت     

ناشي از تروما در هـر صـدهزار         مير بررسي ميزان مرگ و   

در   و 99دهد كه اين ميزان در جهان        نفر جمعيت نشان مي   

ميـر،   تروما علاوه بر مـرگ و      .)8( نفر بوده است   58ايران  

اجتمـاعي   غيرمـستقيم اقتـصادي و     هـاي مـستقيم و      هزينه

دادن درآمـد    هزينه ازدست  از قبيل هزينه درمان،   را  زيادي  

شـده   زمان  صرف خانواده در طول دوران بستري، هزينه و    

ر اثر تروما قادر    ببراي آموزش حرفه جديد به بيماراني كه        

وري جامعـه،   به انجام حرفه قبلي خود نيستند، كاهش بهره     

هاي تحـت مـسئوليت      مديريت سازمان  ها و  توقف فعاليت 

.  جامعه تحميل كرده است    شده به  بيماران ترومايي يا فوت   

 1995برآورد هزينه اقتصادي تروما در تگـزاس در سـال           

 ميليـارد  180نشان داد كه هزينه بيماران ترومايي بـيش از        

غيرمـستقيم   هلند هزينه مـستقيم و     در. سال است  دلار در 

رسـد كـه تنهـا        ميليارد فرانك در سال مي     3تصادفات به   

صدومين صــرف درمــان مــ )% 6(بخــش كــوچكي از آن 

زيـان ناشــي   هـاي معلوليــت و  بقيــه، هزينـه  شـود و  مـي 

 با توجـه  .)9(رفتن نيروهاي اقتصادي جامعه است     ازدست

و اينكـه پيـشگيري از تروماهـا نقـش           ،ذكر شده به موارد   

ايمني جامعـه دارد، لـذا ايـن          سلامت و  يمهمي در ارتقا  

بيمارستان   اپيدميولوژي تروما در   منظور بررسي  بهپژوهش  

 .  شد انجام 1383 كاشان در سال نقوي

  
  ها  مواد و روش

 كليه بيماران ترومـايي     ر روي دپژوهش به روش توصيفي     

 1383اورژانــس ســال   بــستري و اعــم از ســرپايي، 

. صورت پـذيرفت  كننده به بيمارستان نقوي كاشان       مراجعه

با توجه به اينكه اين  بيمارستان تنها مركز ترومـاي شـهر             

شهرهاي  ران ترومايي اين شهرستان و    اكثريت بيما  است و 
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اورژانـسي بـراي    سـرپايي و   صـورت بـستري،    هاطراف ب 

 محيط پـژوهش    ،كنند درمان به اين بيمارستان مراجعه مي     

ــي  ــايي را در برم ــاران تروم ــت بيم ــرد اكثري ــراي . گي ب

 اي با استفاده از معيارهاي      آوري اطلاعات، پرسشنامه   جمع

ICD-10 )دهمــين  هــا، مــاريالمللــي بي بنــدي بــين طبقــه

 ـ   5 شـامل سازمان جهاني بهداشـت     ) ويرايش  ه قـسمت ب

 هـويتي بيمـاران،     و جمعيـت شـناختي   اطلاعـات   : شرح

 اي  اطلاعات مربوط بـه نـوع ترومـا و اطلاعـات هزينـه            

محـل   اطلاعات مربوط به نوع تروما شـامل       .طراحي شد 

بندي   تقسيم ICD-10كه برحسب   (نوع حادثه ،  وقوع حادثه 

 .عيت ترخيص بيمار ترومايي بوده است      و وض  )شده است 

ها با مراجعـه حـضوري، بـه روش مـصاحبه و        پرسشنامه

هـاي موجـود در پرونـده بيمـاران          همچنين براساس داده  

 اطلاعات هـويتي و   (بخش اول پرسشنامه    . گردآوري شد 

 از منـابع    تصدي پـذيرش بيمارسـتان     توسط م  ) تروما نوع

مـدادگران  ا همراهان مـصدوم،   موثق شامل خود مصدوم،   

اورژانـس  بـه    ضاربيني كـه مـصدوم را        و 115اورژانس  

بخـش دوم پرسـشنامه     . اخذ شد  تصادفات آورده بودند،  

ديده، موارد   شامل اطلاعات مكان آناتوميكي موضع آسيب     

 بيمار تكميـل با مراجعه به پرونده     بود كه   ها   هزينه فوت و 

 ICD-10هــا بــر اســاس فــصل بيــستم  ســپس داده. شــد

نمودارهـا   نتـايج در جـداول و      بندي و  ستهد كدگذاري و 

  . درصد گزارش شد صورت فراواني و هب

  
  ها يافته

 ،ترومـايي   نفر بيمار  6415  از  كه بودها حاكي از آن      يافته

زن با سن ) % 1/22( نفر 1423مرد و ) % 8/77( نفر 4992

تروماهاي شغلي  در مردان    .بوده است سال   7/27 ± 1/17

 ميـزان را داشـته و سـقوط بـا            درصد بيـشترين   05/92با  

بـه خـود اختـصاص داده    را   درصد كمترين ميزان     52/65

 درصـد بيـشترين ميـزان را        48/34زنان سقوط با     در. بود

 درصد كمترين ميزان را     95/7 تروماهاي شغلي با     داشت و 

  ).1 جدول(داشته است 

 93/29سـقوط بـا      و  درصـد  53/47  رانندگي با  يتروماها

 .اند روما را تشكيل دادهبيشترين علل ت درصد

 درصــد 7/32 ســال بــا 15-24تروماهــا در گــروه ســني 

و  ، شغلي  رانندگي يتروماها. تسبيشترين ميزان را داشته ا    

 سقوط ، سال15-24در گروه سني تروماهاي ناشي از نزاع    

 ورزشـي در رده     يروماهـا و ت  سال   55در رده سني بالاي     

 ـ      5-14سني   همچنـين   .تسال بيشترين ميزان را داشته اس

   7/6 سال با 45-54كمترين ميزان تروماها در گروه سني 

  

نوع تروماها در بيماران مراجعه كننده برحسب توزيع جنس  – 1جدول 

  )1383سال (بيمارستان نقوي كاشان به 

 جمع  زن  مرد   تروماعامل

  2533  رانندگي
)08/83%(  

516  
)92/16%(  

3049  
)100%(  

  336  شغلي
)05/92%(  

29  
)95/7%(  

365  
)100%(  

  1258  سقوط
)52/65%(  

662  
)48/34%(  

1920  
)100%(  

  191  نزاع
)60/78%(  

52  
)40/21%(  

243  
)100%(  

  182  ورزشي
)13/79%(  

48  
)87/20%(  

230  
)100%(  

نيروهاي مكانيكي جاندار 
  جان و بي

485  
)97/80%(  

114  
)03/19%(  

599  
)100%(  

  7  خودكشي
)77/77%(  

2  
)22/22%(  

9  
)100%(  

  4992  جمع
)82/77%(  

1423  
)18/22%(  

6415  
)100%(  
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  )1383سال  (بيمارستان نقوي كاشانكننده به  بيماران مراجعه تروماها در عاملسن تروماديدگان به تفكيك توزيع -2جدول

  تروما عامل  )سال(گروه هاي سني

  جمع ≤55  54-45  44-35  34-25  24-15  14-5 >5
  147  رانندگي

)8/4(  
393  

)9/12(  
1244  

)41(  
545  

)9/17(  
257  

)4/8(  
200  

)5/6(  
263  

)6/8(  
3049  

)100(  

  28  0  شغلي
)9/7(  

155  
)4/42(  

95  
)26(  

48  
)1/13(  

19  
)2/5(  

20  
)4/5(  

365  
)100(  

  240  سقوط
)5/12(  

396  
)6/20(  

305  
)9/15(  

196  
)2/10(  

173  
)9(  

137  
)1/7(  

473  
)6/24(  

1920  
)100(  

  3  نزاع
)2/1(  

15  
)2/6(  

120  
)5/49(  

53  
)8/21(  

21  
)6/8(  

20  
)2/8(  

11  
)5/4(  

243  
)100(  

  8  ورزشي
)4/3(  

111  
)4/48(  

75  
)6/32(  

22  
)5/9(  

11  
)8/4(  

3  
)3/1(  

0  230  
)100(  

  نيروهاي مكانيكي
  جان جاندار و بي

36  
)6(  

86  
)3/14(  

194  
)5/32(  

121  
)2/20(  

71  
)8/11(  

52  
)8/7(  

39  
)5/6(  

599  
)100(  

  4  0  0  خودكشي
)4/44(  

2  
)2/22(  

0  2  
)2/22(  

1  
)2/11(  

9  
)100(  

  434  جمع
)8/6(  

1029  
)16(  

2097  
)7/32(  

1034  
)1/16(  

581  
)9(  

433  
)7/6(  

807  
)7/12(  

6415  
)100(  

  

  )1383سال (بيمارستان نقوي كاشان كننده به  بيماران مراجعه تروماها در عاملديده به تفكيك  ضع آسيبا موتوزيع –3جدول 

  تروماعامل  يدهعضو آسيب د

  جمع  **پاها  *ها دست  كمر  شكم و لگن  قفسه سينه  گردنسر و 
  1171  رانندگي

)40/38(  
43  

)41/1(  
123  

)03/4(  
49  

)60/1(  
721  

)65/23(  
942  

)89/30(  
3049  
100  

  25  شغلي
)85/6(  

4  
)09/1(  

11  
)01/3(  

12  
)29/3(  

226  
)92/61(  

87  
)83/23(  

365  
100  

  412  سقوط
)46/21(  

6  
)31/0(  

62  
)23/3(  

62  
)23/3(  

804  
)87/41(  

574  
)89/29(  

1920  
100  

  101  نزاع
)56/41(  

12  
)94/4(  

34  
)99/13(  

8  
)29/3(  

70  
)80/28(  

18  
)41/7(  

243  
100  

نيروهاي مكانيكي 
  جان جاندار و بي

100  
)69/16(  

0  5  
)83/0(  

5  
)83/0(  

373  
)27/62(  

116  
)36/19(  

599  
100  

  1  خودكشي
)11/11(  

0  0  0  7  
)77/77(  

1  
)11/11(  

9  
100  

  1824  جمع
)43/28(  

68  
)06/1(  

235  
)66/3(  

136  
)12/2(  

2336  
)41/36(  

1816  
)30/28(  

6415  
100  

  باشد ران تا نوك انگشتان پا مي: پاها شامل**       باشد بازو تا نوك انگشتان دست مي: ها شامل  دست*          
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   . درصـد بـوده اسـت   8/6 سـال بـا    5درصد و كمتـر از      

مكـانيكي در    نزاع و نيروهاي   شغلي، رانندگي،تروماهاي  

 45-54سقوط در گروه سـني      سال، 5گروه سني كمتر از     

كمترين ميـزان    و بالاتر،55سال و ورزشي در گروه سني   

  .)2جدول (را داشته است 

ديـده   ضـع آسـيب   ابيشترين مو  و سر و گردن      ها دست

ها مربوط به تروماهاي     بيشترين آسيب دست   .ندا بدن بوده 

هـاي سـر و گـردن        ناشي از خودكشي و بيشترين آسيب     

قفسه سينه كمترين    .مربوط به حوادث رانندگي بوده است     

اين ميزان در تروماهاي     .ديده بدن بوده است    موضع آسيب 

جان و خودكـشي   ناشي از نيروهاي مكانيكي جاندار و بي      

  .)3جدول (كمترين ميزان را داشته است 

 راننـدگي را    يروماهـا ترين عامل ت   موتورسيكلت مهم 

  .)1نمودار (تشكيل داده است

   راننـدگي   يدرمان عـوارض تروماهـا     هزينه ناشي از  

  

  

  

را   ميليون ريال بيشترين ميزان هزينه 400ميليارد و  7 حدود

 يـك   سپس سقوط با هزينه    به خود اختصاص داده است و     

شــت  ميليــون ريــال در رده دوم قــرار دا875ميليــارد و 

 هاي رانندگي بيشترين عامـل منجـر بـه        تروما). 4جدول  (

  )2نمودار . ( فوت بوده است

  

  )1383( نقوي كاشان توزيع هزينه هاي تروماها در بيمارستان-4جدول

  )ريال(هزينه ناشي از درمان   عامل تروما

  7396928618  رانندگي

  1875738654  سقوط

  459677063  نيروي مكانيكي

  439690531  شغلي

  156986367  نزاع

  107172832  زشيور

  2897172  خودكشي

 

  

  

 

  

  

  

  

)1383(عامل ايجاد كننده تروماهاي رانندگي در بيمارستان نقوي كاشان نسبي توزيع فراواني  -1نمودار 
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)1383 سال(توزيع فراواني فوت ناشي از تروماها به تفكيك نوع تروماهادر بيمارستان نقوي كاشان  -2 نمودار

  ثبح
تـرين عامـل ايجـاد       نشان داد كـه شـايع     حاضر  پژوهش  

  رانندگي و  يدر جامعه مورد پژوهش تروماها    را  صدمات  

 ـ  ناشي از سقوط تشكيل مي     يپس از آن تروماها    د كـه   ده

  درصد تروماها را به خـود اختـصاص        46/77در مجموع   

 در زنجان به اين نتيجـه رسـيد    1372پژوهش سال    .ندادد

عين ناشـي از تروماهـا مربـوط بـه           مـراج   درصـد  70كه  

 همچنين  .)10(سقوط بوده است     تصادفات وسايل نقليه و   

 درخصوص بروز   1375-76هاي   شده در سال   تحقيق انجام 

مراجعين بيمارستان نقوي كاشـان نـشان   در هاي سر    ضربه

 ناشي از تصادفات وسايل نقليه      ، تروماها  درصد 6/49داد  

. )11(  ناشي از سقوط بوده اسـت   ، تروماها  درصد 5/35 و

نـشان داد كـه     و كاشان   شده در تهران     نتايج تحقيق انجام  

تـرين   سـقوط شـايع     ناشي از وسـايل نقليـه و       يتروماها

  بـا وجـود ايـن،   .)13 و 12(باشد   هاي آسيب مي   مكانيسم

 در اســتان كرمانـشاه نـشان داد كــه   1375تحقيـق سـال   

تروماها را بـه     بيشترين ميزان     درصد 67چاقوخوردگي با   

هر اصابت گلوله   تصادفات و  خود اختصاص داده است و    

هــاي بعــدي قــرار  در رتبــه  درصــد17يــك بــا حــدود 

ميزان تروماي رانندگي و سقوط، در       همچنين   .)14(ندشتدا

 درصد بوده اسـت     40 و   26ترتيب در حدود     رفسنجان به 

ه نظـر   ب ).15(خواني ندارد    كه با نتايج پژوهش حاضر هم     

آن جملـه   د عواملي در بروز تروما نقش دارد كه از    رس مي

نام بـرد   را  اجتماعي   توان عوامل فرهنگي، اقتصادي و     مي

احتمـالاً وضـعيت    . كه موجب ايـن تمـايز شـده اسـت         

 و)  جنوب –شدن درمسير ترانزيت شمال    واقع(جغرافيايي  

شـايد   رشد جمعيـت و    بافت قديمي شهري در كاشان و     

ت رانندگي، موجـب افـزايش      مقررا عدم رعايت قوانين و   

شود قوانين   توصيه مي .  رانندگي شده است   يآمار تروماها 

رانندگي خصوصاً بستن كمربند ايمني بيـشتر        راهنمايي و 

  .مورد توجه قرار گيرد

هاي حاصل از اين پـژوهش مـشخص كـرد كـه         يافته

دهند كه بـا     مردان تشكيل مي  بيشترين بيماران ترومايي را     

كرمانـشاه مـشابهت دارد      و    تهـران  كاشان،نتايج پژوهش   
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تواند حضور بيشتر مـردان در       دليل اين امر مي   ). 14-12(

نـان از   آاسـتفاده بيـشتر      هاي روزمـره زنـدگي و      فعاليت

نقل باشد كـه     موتورسيكلت به عنوان وسيله نقليه حمل و      

آنان را بيشتر از زنـان در معـرض خطـر تروماهـا قـرار                

 ايمنـي   ايمني خصوصاً شود نكات     لذا توصيه مي   ؛دهد مي

 همچنـين   .شغلي با جديت بيشتر مورد توجه قـرار گيـرد         

 ـ      تخودكشي در مردان بيش    دليـل   هرين ميزان را داشته كـه ب

نوع جراحت وارده كه خودزني و بريدگي رگ در مـردان         

بوده و ارتباط درماني آن با بيمارستان تخصـصي نقـوي،           

دان اكثريت مـوارد مـراجعين را در ايـن بيمارسـتان، مـر            

  .ندادد تشكيل مي

 در  ها نشان داد كه بيشترين بروز تروما مجموعـاً         يافته

 . رخ داده اسـت     درصـد  8/48 سال با    15-35گروه سني   

 در كاشان نيز نشان داد      1381تحقيق سال    نتايج حاصل از  

 سال رخ داده اسـت  10-30كه بيشترين تروماها در سنين    

 ـ         .)13(  ـول نتايج تحقيق  اسـتان لرسـتان در ط   هـاي   ال س

   نشان داد كـه اكثريـت قربانيـان در رده سـني            80-1378

شـده در    انجـام  نتايج پژوهش    .)16( اند  سال بوده  30-21

گروه سـني     نيز  و 29 تا 19نشان داد كه گروه سني      تهران  

بيشترين مـصدومين را در خـود جـاي داده          سال   39-30

 .كه تقريباً با نتايج اين تحقيق همخـواني دارد        ) 16(بودند  

 لـذا  ؛باشد تربودن قشر جوان مي    دليل اين امر احتمالاً فعال    

هـاي لازم بـه جوانـان در         است ضمن آمـوزش   ضروري  

  . سطح فرهنگ جامعه گام برداشتيجهت ارتقا

پذيرترين عـضو    عنوان آسيب  ها را به   اين مطالعه دست  

گـردن   و پـس از آن سـر      بدن در تروماها معرفي كرده و     

جـدي و   يـق   قنتايج تح  . است پذيري بيشتري داشته   آسيب

 نشان داد كه سر   نيز   در كاشان    1379پور در سال     فرزندي

كـه بـا    ) 13(انـد    سيب شـده    بيشتر دچار آ   هاپا گردن و  و

تحقيـق  ولـي    ،خـواني دارد   هاي ايـن پـژوهش هـم       يافته

شده در كرمانشاه مشخص كرد كـه بيـشترين عـضو       انجام

نتايج حاصل  كه با   ) 14(است  بوده  ديده قفسه سينه     صدمه

تفـاوت   اخـتلاف، علت ايـن    .  دارد تفاوتاز اين تحقيق    

 فرهنگي افراد جامعه و بالابودن ميـزان چـاقوخوردگي و         

  .باشد نزاع در كرمانشاه مي

هاي اين پژوهش حاكي از آن است كه تصادفات          يافته

موتورسيكلت در بين وسايل نقليه بيشترين ميزان را داشته         

در كاشــان  1375-76 هــاي نتــايج تحقيــق ســال. اســت

 تروماهــا مربــوط بــه  درصــد7/50مــشخص كــرد كــه 

 .)11( اسـت    ده اتومبيل  بـو     درصد 8/39 موتورسيكلت و 

 56 كـه  دادكاشان نـشان    در1381همچنين پژوهش سال   

  تروماها، ناشي از تصادف موتورسيكلت بوده است       درصد

با وجـود  . هاي اين پژوهش مشابهت دارد  كه با يافته  ) 13(

 ،ميزان تصادفات با موتورسيكلت 1382ژوهش سال پاين، 

 اله تهـران در    كننده به بيمارستان بقيه    بيماران مراجعه  را در 

هـاي ايـن    كـه بـا يافتـه    )17(رده سوم اعلام كرده است    

رسد موتورسـواران در     نظر مي  به .خواني ندارد  پژوهش هم 

راننـدگي را رعايـت      كاشان كمتـر قـوانين راهنمـايي و       

 تـاكنون   81هـاي    شـده از سـال     اقدامات انجام  كنند و  مي

 لذا  ؛نتوانسته موجب كاهش تصادفات موتورسيكلت شود     

در رعايـت قـوانين      گردد ضمن ايجـاد اجبـار      توصيه مي 

كلاه ايمني بيشتر   زراهنمايي توسط موتورسواران استفاده ا    

  .مورد توجه قرار گيرد
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بالغ بـر يـك ميليـارد       د كه   اهاي پژوهش نشان د    يافته

 صرف درمان بيماران ترومايي شده كه با توجه بـه           انتوم

 163000به طور متوسط مبلغ     )  نفر 6415(تعداد مراجعين   

تحقيـق  . بيماران شده است   يك از   صرف درمان هر   تومان

 بيانگر ايـن اسـت      1378-79در سال   در تهران   شده   انجام

 هزار  100كه به طور متوسط براي هر بيمار ترومايي مبلغ          

احتمالاً علـت ايـن      .)12(درمان شده است    تومان صرف   

لذا به نظر    ؛ بوده است  1383ها در سال     تفاوت تغيير تعرفه  

رسد هر ساله هزينـه سـنگيني بابـت درمـان بيمـاران              مي

شـود كـه ضـرر       ترومايي در سيستم سلامت صـرف مـي       

اين هزينه بـدون محاسـبه      . آيد شمار مي  اقتصادي مهمي به  

 ـ     عوارض، معلوليت  هـاي   ان ازكارافتـادگي  ها و مـدت زم

گيري  شود شكل   مي   بنابراين توصيه  ؛ناشي از سوانح است   

ايجاد يك سيـستم مـديريت اطلاعـات         مراكز ترومايي و  

پيـشگيري از     دسترسي به اطلاعات بهنگام و     برايصحيح  

  .گزاران قرارگيرد تروماها جزو اهداف اصلي سياست

  راننـدگي بـا    ي تروماهـا  ،هاي پـژوهش   براساس يافته 

بيشترين ميزان فوت را به خود اختـصاص          درصد 16/79

 در مشهد نـشان   1373سال  در  شده   پژوهش انجام . اند داده

هاي ناشي از سوانح راننـدگي بـيش از يـك            مرگداد كه   

سوم موارد مرگ ارجاعي به پزشكي قـانوني را بـه خـود          

هـاي    همچنين پـژوهش سـال     ).18(اختصاص داده است    

 حاكي از آن است كه مـوارد        در استان لرستان   80-1378

 سير  1378-80هاي    سال ولط فوت ناشي از تصادفات در    

هـاي ايـن پـژوهش     كه با يافته ) 16( صعودي داشته است  

 با وجود اين به دليل بالا بـودن حـوادث           .خواني دارد  هم

پـذيري بيـشتر     ناشي از موتورسيكلت در كاشان و آسيب      

 بـه نظـر     ،ل نقليـه  يها نسبت بـه سـاير وسـا        سرنشينان آن 

رسد تروماهاي رانندگي در كاشان بيشترين تلفـات را          مي

 پيـشگيري  برايبه خود اختصاص داده است و لازم است  

ن كـاهش مـوارد     آو كنترل تروماهاي رانندگي و به طبـع         

  . ثرتري صورت گيردؤها و اقدامات م  برنامه،نآفوت 

 

  گيري نتيجه
هـا در   تـرين علـل ايجـاد تروما       تروماهاي رانندگي شايع  

و بيـشترين آسـيب را بـه مـردان و           اسـت   كاشان بـوده    

هاي پيشگيري   لذا برنامه  .كند خصوصاً قشر جوان وارد مي    

تر  طور جدي  هاز تروماها با تمركز مديريت اطلاعات بايد ب       

  .بازبيني و اجرا شود
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Abstract: 

Epidemiological Study of Traumatic Patients Referred to Neghavi 

Hospital of Kashan 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
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2
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 2
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 2
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 2
; 

1.MSc in Medical Records, Kashahn University of Medical Sciences. 

2.BS in Medical Records, Kashahn University of Medical Sciences. 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Introduction: Prevalence of traffic accident in Iran is reported to be higher than in the other countries.    

Health implication, social and economical costs of these accidental traumas has not been studied and 

documented in Kashan-Iran. The present research was conducted to determine epidemiological 

prevalence of traumatic patients who were referred to Naghavi Hospital of Kashan in 2005. 

Materials and Methods: Demographic, economic, type of trauma and number of death cases of 6415 

traumatic referred patients were studied. Data was collected using questionnaire based on existing data 

and face-to-face interview and coded in accordance with World Health Organization classification.   

Results: 4992 traumatic patients were men (77.8%) and 1423 women (22.2%)aged 27.7 ± 17.1.  Traffic 

accident caused 47.5% of traumas of which motorcycle accident was more common (60.6%). 15-25 

years old age group was more affected than the other age groups (32.7%). 36.4% of injuries was 

located in hand and arm regions. Majority (79.2%) of death was caused by traffic accident and the 

average treatment cost was 1630000 Rial  ($250).  

Conclusion: The study confirmed that the most common factor of trauma was traffic accident. 

Traumatic accidents caused by motorcycles affect young males more frequently. It is recommended that 

health traffic management organization need to focus on young generation and motorcyclists to reduce 

traumatic accidents.  

Key Words: Trauma, Injuries, Traffic Accident, Kashan 
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