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Abstract 
Background and purpose: Ensuring continuous access to healthcare services is critical 
for patients with hypertension, particularly during pandemics and public health crises. 
This study aimed to evaluate the resilience of service delivery by Primary Healthcare 
Centers (PHCs) to hypertensive patients during such emergencies. 
Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted in 2023 across 10 
PHCs in Markazi Province, Iran. A total of 250 patients with hypertension were 
recruited using a systematic random sampling method. Data were collected using 
a researcher-designed questionnaire assessing four dimensions of resilience: 
quality, accessibility, continuity, and coordination. Data were analyzed using 
descriptive statistics and multiple linear regression in SPSS software (version 24). 
Results: The overall service resilience score was 2.95 (±0.32), indicating a 
"relatively weak" level of resilience. The mean scores for the dimensions were: 
Accessibility 3.08 (±0.28), Coordination 3.03 (±0.76), Quality 2.93 (±0.41), and 
Continuity 2.88 (±0.35). Multiple regression analysis revealed that these four 
dimensions collectively explained 96.1% of the variance in service resilience. 
Accessibility (β = 0.478) was the strongest predictor, followed by Quality (β = 
0.379), Continuity (β = 0.352), and Coordination (β = 0.178). 
Conclusion: The resilience of services provided by PHCs to hypertensive patients 
during pandemics was assessed as suboptimal. These findings highlight an urgent 
need for strategic operational planning by health policymakers. Developing 
protocols to ensure service continuity and expanding infrastructure for remote care 
(telemedicine) are recommended as key priorities to enhance system resilience. 
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مبتلا به فشار خون بالا  یمارانخدمات مراکس جامع سلامت به ب یآور تاب یابیارز

 و بحران یدر دوران پاندم
 *6ٚ5یاٚیذ یفزخ ، فزساز 4یٔٛسٛ یُاسٕاع سیس ، 3سازٜ یلّ بٟٙاْ ، 2یّیاٖخّ حبیب ، 1ٔسبز عّی

 یزا٘طـىسٜ بٟساضـت، زا٘طـٍاٜ عّـْٛ  شضـى      ی،زرٔا٘ـ ـ یذسٔــات بٟساضــت   یزیـتٌـزٜٚ ٔس ی،زرٔا٘ـ یذسٔـات بٟساضـت یزیـتارضس ٔس یوارضٙاس یزا٘طـدٛ -1

 یـزاٖ.ضا ٛر اٞٛاس، تٟـزاٖ، ا یخٙس

 .یزاٖضا ٛر اٞٛاس، اٞٛاس، ا یخٙس یزا٘طىسٜ بٟساضت، زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضى ی،زرٔا٘ یذسٔات بٟساضت یزیتٌزٜٚ ٔس ،سلأت یاستٍذاریس یاراستاز -2

 .یزاٖضا ٛر اٞٛاس، اٞٛاس، ا یخٙس یزا٘طٍاٜ عّْٛ  شضى ی،زا٘طىسٜ  شضى ی،عٕٛٔ یٌزٜٚ خزاح ،استازیار -3

 .یزاٖضا ٛر اٞٛاس، اٞٛاس، ا یخٙس یزا٘طٍاٜ عّْٛ  شضى ی،زا٘طىسٜ  شضى ی،ٌزٜٚ رٚا٘پشضى یار،استاز -4

 . یزاٖضا ٛر اٞٛاس، اٞٛاس، ا یخٙس یٔؤثز بز سلأت، زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضى یعٛأُ اختٕاع یماتٔزوش تحم ی،رٔا٘ز یذسٔات بٟساضت یزیتاستاز ٔس -5

 .یزاٖ، اضبىٝ تحمیمات ٚ فٗ آٚری عٛأُ اختٕاعی ٔؤثز بز سلأت، تٟزاٖ -6
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 چکیده:
ٚ  ی ا٘ـسٔ  یطٔبتلا بٝ فطارذٖٛ بالا زر ضزا یٕاراٖب یذسٔات سلأت بزا یسار ا یافتزر: و هدف سمینه

ذـسٔات ٔزاوـش خـأ      یآٚر تـا   یـابی ٔطاِعٝ بٝ ٔٙظـٛر ارس  یٗبزذٛرزار است. ا یاتیح یتبحزاٖ اس إٞ

 ا٘داْ ضس. یزر زٚراٖ  ا٘سٔ یٕاراٖب یٗسلأت بٝ ا

ٔزوش ذسٔات خأ  سلأت استاٖ  10زر  1402زر ساَ  یٔمطع-یفیتٛغ ی ٔطاِعٝ ایٗ: هب شو رو مواد

ا٘ترا  ضـس٘س.   یستٕاتیهس یٔبتلا بٝ فطارذٖٛ بالا بٝ رٚش تػازف یٕاراٖ٘فز اس ب 250ا٘داْ ضس.  یٔزوش

ٍ   ی،زستزس ـ یفیـت، بعس و 4زر   ساذتٝ ٔحمك ی ابشار  ژٚٞص،  زسطٙأٝ ٜ  یتـساْٚ ٚ ٕٞـاٞٙ ٞـا بـا    بـٛز. زاز

 ضس٘س. یُتحّ SPSS24افشار  زر ٘زْ یزٜچٙسٔتغ یذط یٖٛٚ رٌزس یفیاستفازٜ اس آٔار تٛغ

ٗ . ٔیـس بـزآٚرز ٌزز  ضـعی   ٘سبتاً ٚ 95/2( 0±/32ارائٝ ذسٔات زروُ ) یآٚر تا  یاس: أتنتبیج ٕ٘ـزٜ   یـاٍ٘ی

ــٝ تزت  ــاز ب ــب ابع ــتو ی ــی ،93/2( ±0/41) یفی ــساْٚ ،08/3( ±0/28) زستزس ــاٍٞٙی ٚ 88/2( ±0/35) ت ٕٞ 

زرغـس اس   1/96 دٕـٛ  ٘طاٖ زاز وٝ چٟار بعس  زسطٙأٝ زر ٔ یزٜچٙسٔتغ یٖٛرٌزس ٘تایح. بٛز 03/3( 0/76±)

(، تـساْٚ ذـسٔات   β;  379/0) یفیـت (، وβ;  478/0) ی. ابعـاز زستزس ـ وٙٙـس  یٔ ییٗرا تب یآٚر تا  یا٘سٚار

(352/0  ;βٍٕٙٞٞا ٚ )ی (178/0  ;βبٝ تزت )ذسٔات زاضتٙس. یآٚر تا  بیٙی یصسٟٓ را زر   تزیٗیطب یب 

ٖ ذسٔات ٔزاوش خأ  سلأت بٝ ب یآٚر : تا گیزی نتیجه ٚ  یٔبـتلا بـٝ فطـارذٖٛ بـالا زر زٚراٖ  ا٘ـسٔ      یٕـارا

ٝ  یضـزٚرت تٛخـٝ فـٛر    یافتٝ یٗضس. ا یابیارس "ی ٘سبتاً ضع"بحزاٖ زر سطح   یرا بـزا  یـاتی عّٕ یـشی ر ٚ بز٘أـ

تساْٚ ذـسٔات ٚ تٛسـعٝ    یٗتضٕ ایبز یاتیبز٘أٝ عّٕ یٗ. تسٚساسز یسلأت آضىار ٔ یزاٖٚ ٔس ٌذاراٖ یاستس

 .ٌززز یٔ یطٟٙاز  یآٚر بٟبٛز تا  یبزا یاغّ ٞای یتٔزالبت اس راٜ زٚر، بٝ عٙٛاٖ اِٚٛ ٞای یزساذتس

 ارائٝ ذسٔات، ٔزوش خأ  سلأت، فطارذٖٛ ی،آٚر تا  یابی،: ارسواژهکلید

 فصلنامه بیمارستان

  ژٚٞطی
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 مقدمه

، اِٚیٗ ٔىـاٖ تٕـام ٔـززْ    ذسٔات خأ  سلأت ٔزوش

ٞـای بٟساضـتی اِٚیـٝ یـه     ٔزالبـت  .اسـت  سـلأت با ٘ظـاْ  

اسـت وـٝ ٞـسن آٖ بـٝ      سـلأت ٍ٘ـز ارتمـای   رٚیىزز وُ

تـزیٗ سٔـاٖ    ٚ رفاٜ ٔـززْ زر سـزی    سلأتحساوثز رسا٘سٖ 

تمٛیــت ٘ظــاْ . (1)ٕٔىــٗ ٚ زر ٔحــُ س٘ــسٌی ٔــززْ اســت

اضـطزاری ٚ   ٚیژٜ زر ضـزایط  ٞای بٟساضتی اِٚیٝ، بٝ ٔزالبت

ٞا، اس إٞیت بالایی بزذٛرزار اسـت. ایـٗ اسـتزاتژی     بحزاٖ

ضــٙاذتٝ  (PHC) ٞــای بٟساضــتی اِٚیــٝ وــٝ بــا ٘ــاْ ٔزالبــت

ٖ ) تاضٛز، طی وٙفزا٘س إِٓا ٔی ٝ (1978، لشالسـتا عٙـٛاٖ   ، بـ

زسـتیابی ٕٞــٝ بـٝ ســلأت   چـارچٛبی وّیـسی بــزای تحمـك    

 . (2)ضس تػٛیب

ــٛلا زر ســاَ  یٕــاریب ٛ یاس ضــ ــشْٚ زرن ٚ 2014اب ِ ،

ٞـا   ٔمابّٝ با بحزاٖ یبزا یبٟساضت یٞا ستٓیس تیظزف یارتما

زر ســاَ  19-سیــوٛٚ یسٔآغــاس  ا٘ــ بــا .(4, 3)آضـىار ضــس  

سـلأت زر سزاسـز خٟـاٖ تحـت فطـار       یٞـا  ستٓی، س2020

ٔٙدز  زٚمیٚ ٗی، ا2024 ُیلزار ٌزفتٙس. تا آٚر یا سابمٝ یب

٘فـز   ٖٛیّیٔ 7اس  صیٚ ٔزي ب ٖٛیّیٔ 775اس  صیب یبٝ ابتلا

 .(5)زر خٟاٖ ضس 

 یای ٚ خٟا٘ ، ٔٙطمٝی، ّٔیٔحّ یٞا تیظزف 19-وٛٚیس

 ٞای ٔرتّ  استزاتژی ٚاوٙص ٚ ٕٞچٙیٗٚ ٌی آٔاز یرا بزا

بـٝ طـٛر ٌسـتززٜ ٔـٛرز      ایـٗ ٚیـزٚم  ا٘تماَ  وٙتزَِ یبزا را

 زی ـٚٔ ٚ ٔزي سیضس یٙیتظاٞزات باِ .(7, 6) لزار زاز چاِص

ذسٔات سلأت را  افتیزر یبزا، تماضا 19-سیاس وٛٚ ی٘اض

 ٍ ــٕ ــٛر چطـ ــٝ طـ ــشا یزیبـ ــٍٙ صیافـ ــار سـ ــز  یٙیزاز ٚ بـ بـ

 اٖ،ی ـٔ ٗیا . زر(8) وزز ُی٘ظاْ سلأت تحٕ یٞا زساذتیس

، ٔٙدز بٝ غفّت اس 19-سیتٕزوش ٘ظاْ سلأت بز وٙتزَ وٛٚ

 اذتلاَ بٝ ٗیضس. ا یاتیذسٔات سلأت ٔعَٕٛ ٚ ح ی ارائٝ

 ٕاٖیاس سا صی  یٞا ٔزالبت ٖٛ،یٙاسیزر ذسٔات ٚاوس ژٜیٚ 

عٛأُ ٔتعسزی . (9)ٔشٔٗ ٔطٟٛز بٛز یٞا یٕاریب تیزیٚ ٔس

ٝ   ٔحسٚزیت  اس خّٕٝ وٕبـٛز  ، اس ابـتلا   ، تـزم ٞـای لز٘طیٙـ

ٚ  تعّیـك ذـسٔات غیزضـزٚری   ، ٘یزٚی ا٘سـا٘ی ٚ تدٟیـشات  

 اِٚیـٝ   ٔٙدز بٝ واٞص زستزسـی بـٝ ذـسٔات    ٔطىلات ٔاِی

  .(10) ضسبٟساضتی 

زر ٔعـزؼ   ژٜی ـٔبتلا بٝ فطار ذٖٛ بالا بٝ طٛر ٚ ٕاراٖیب

 سیضس یاحتٕاَ ابتلا یٕاریب ٗیذطز لزار زاضتٙس، چزا وٝ ا

ٜ . (11) زٞس یٔ صیرا افشا 19-سیبٝ وٛٚ ٞـای   بز اسـام زاز

 (HTN) اِٚیــٝ اس چــیٗ ٚ ایــالات ٔتحــسٜ، فطــار ذــٖٛ بــالا 

تزیٗ بیٕاری ٕٞـزاٜ زر ٔیـاٖ بیٕـاراٖ بسـتزی ضـسٜ بـا        ضای 

زرغـس اس ٔـٛارز ٔطـاٞسٜ     49تـا   30است ٚ زر  19-وٛٚیس

بــز اســام ٘تــایح ٔطاِعــات ســاسٔاٖ  . (13, 12)ضــسٜ اســت 

ٞـای   ، اذتلاَ زر ذسٔات بیٕـاری (WHO) خٟا٘ی بٟساضت

ٛ  ی فطارٜٚیژٜ زر حٛس بٝ (NCDs) زیزٚاٌیغ  ٪50 ٖ، زرذـ

اس ٔــٛارز وأــُ بــٛزٜ اســت.     ٪2اس ٔــٛارز خشئــی ٚ زر  

ضـسٜ بـزای ایـٗ اذـتلالات ضـأُ       تزیٗ عٛأُ ٌـشارش  ٟٔٓ

 ٞــای بز٘أــٝ تعطیّــی ی زِٚتـی، ٜٞــای ٔحسٚزوٙٙــس سیاسـت 

ٜ  لز٘طیٙٝ اخزای ٚ غزباٍِزی ٝ  اسـت  بـٛز اس  ٪40 حـسٚز  وـ

 . (14)ا٘س وطٛرٞا بٝ آٖ اضارٜ وززٜ

وٝ ٔحٛر اغّی ٘ظاْ سلأت، ٔـززْ   وزز٘بایس فزأٛش 

 ٓ  بایســتٔــیآٚر،  ٞــای بٟساضــتی تــا    ٞســتٙس ٚ سیســت

ضـٙس. ضـٛاٞس ٘طـاٖ     اسرٍٛی ٘یاسٞای بیٕـاراٖ ٚ خأعـٝ با  

ٞای اِٚیٝ بٟساضتی وارآٔـس بـا ارائـٝ خـأ       زٞس ٔزالبت ٔی

ذسٔات ارتمـای سـلأت،  یطـٍیزی، زرٔـاٖ ٚ تٛا٘برطـی،      

زرغـس اس ٘یاسٞـای بٟساضـتی افـزاز      80لازر بٝ تأٔیٗ حسٚز 

ٝ  بز٘أٝ عسْ .(15)است  ٔٙظـٛر  ریشی ٚ ساسٔا٘سٞی ٔٙاسب بـ

تٛا٘ـس ٔٙدـز بـٝ ذسـارات      ٞـا، ٔـی   با بحزأٖٛاخٟٝ ٚ ٔمابّٝ 

 .(16)٘ا ــذیزی بــزای ٘ظــاْ ســلأت ٚ خأعــٝ ضــٛز خبــزاٖ

آٚری ٔزاوش خأ  سلأت،  تا  تیٚ تمٛ یابیارس ٗ،یبٙابزا
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ار ذٖٛ زر ٔا٘ٙس فط یٔشٔٙ یٞا یٕاریب تیزیٔس یبزا ژٜیٚ بٝ

 ٖ یـه  ِـذا   .(17)اسـت  یضـزٚرت راٞبـزز   هی ـٞـا،   بحـزا

ٝ   آٚر  تا  سلأت سیستٓ زر بزابـز   طـٛر ٔـؤثز   لـازر اسـت بـ

ٖ فطارٞای  عّٕىـزز بٟیٙـٝ ذـٛز را حفـ       ٞـا  ٘اضی اس بحـزا

ــٝ  اٌزچــٝ ٔفٟــْٛ تــا . (4)ٕ٘ایــس آٚری اغّــب زر  اســد ب

 ضـز   صیبحـزاٖ،   ـ  هی ی أا تدزبٝ ابس،ی یٞا ٔعٙا ٔ ضٛن

ٕ یآٚر، س تا  یبٟساضت ستٓیس هی. ستیآٖ ٘ یابیارس  یسـت

باِمٜٛ آٔـازٜ   یٞا با ضٛن ییارٚیرٚ یاست وٝ ٕٞٛارٜ بزا

 .(18)باضس 

ٞـا   آٚری اغّب زر  اسـد بـٝ ضـٛن    اٌزچٝ ٔفْٟٛ تا 

آٖ  یابیارس ضز  صیبحزاٖ،   هی ی أا تدزبٝ ابس،ی یٔعٙا ٔ

ٕ یآٚر، س تـا   یبٟساضت ستٓیس هی. ستی٘ اسـت وـٝ    یسـت

. بـاِمٜٛ آٔـازٜ باضـس    یٞـا  با ضـٛن  ییارٚیرٚ یٕٞٛارٜ بزا

 یٞا یٕاریبٝ ذسٔات ب یاذتلاَ زر زستزس ٗ،یطیٔطاِعات  

  یرا ذطز٘ـــان تٛغـــ 19-سیـــزر زٚراٖ وٛٚ زیـــزٚاٌیغ

ــس  وــززٜ ــساز    (19)ا٘ ــز وــاٞص تع ٚ زر  ژٚٞطــی زیٍــز ب

ٞا ٚ ٔیاٍ٘یٗ ٔزاخعٝ بـزای زریافـت زارٚ ٚ ارسیـابی     ٚیشیت

عٙٛاٖ عٛأُ ٔؤثز  بٝ 19-باِیٙی را لبُ ٚ بعس اس ضیٛ  وٛٚیس

آٚری ٔزاوـــش ذـــسٔات خـــأ  ســـلأت تأویـــس   زر تـــا 

ٖ یاطٕ تی ـِذا با تٛخٝ بٝ إٞ. (20)ا٘س زاضتٝ اس تـا  آٚر   ٙـا

ٝ  بٛزٖ ارائٝ  یعٙـٛاٖ ضاذػ ـ  ذسٔات ٔزاوش خأ  سلأت بـ

ٛ   ٗییتع یزر راستا ٓ یس ییسـطح  اسـرٍ  ٗیسـلأت بـس   سـت

آٚری ذـسٔات   تا  یابیٔٙظٛر  ژٚٞص حاضز با ٞسن ارس

زر  ٔبتلا بـٝ فطـار ذـٖٛ بـالا     ٕاراٖیٔزاوش خأ  سلأت بٝ ب

ٔ    یا٘سٔزٚراٖ    ٗی ـا حیاسـت ٘تـا   سی ـٚ بحـزاٖ ا٘دـاْ ضـس. ا

ٝ  یبـزا  یٔٙاسـب  یٔطاِعٝ، ٔبٙا بٟتـز   تیزیٚ ٔـس  یشی ـر بز٘أـ

حٛسٜ سلأت فزاٞٓ  زاٖیٚ ٔس ٌذاراٖ استیبحزاٖ تٛسط س

 آٚرز.

 

 هبمواد و روش

ات خأ  ٔزوش ذسٔ 10ٔمطعی زر -ایٗ ٔطاِعٝ تٛغیفی

رٚستایی( تحت  ٛضص -سلأت )ضٟزی، رٚستایی ٚ ضٟزی

 ا٘دـاْ ٌزفـت.   1402زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضىی اران زر ساَ 

ــازٜ ٚ     ــازفی سـ ــی )تػـ ــٝ رٚش تزویبـ ــش بـ ــا  ٔزاوـ ا٘ترـ

با ٔزاخعٝ بٝ سأا٘ٝ یىپارچٝ سیستٕاتیه( غٛرت  ذیزفت. 

 ، فٟزست وأُ بیٕاراٖ ٔبتلا بٝ  زفطاری ذٖٛ(SIB) بیس

ٞا بٝ رٚش  ٞز ٔزوش استرزاج ضس. سپس اس ٞز ٔزوش، ٕ٘ٛ٘ٝ

تػازفی سیسـتٕاتیه ٚ بـا زر ٘ظـز ٌـزفتٗ ٘سـبت ٔتٙاسـب       

رٚستایی ا٘ترا  ضـس٘س. حدـٓ ٕ٘ٛ٘ـٝ زر     خٕعیت ضٟزی ٚ

ایٗ  ژٚٞص بز اسام فزَٔٛ وـٛوزاٖ ٚ بـا زر ٘ظـز ٌـزفتٗ     

ــاٖ   ــطح اطٕیٙ ــٛ   ٪95س ــت ٔطّ ــشش   ٚ زل ــاَ ری ٚ احتٕ

ــٝ ــا ٕ٘ٛ٘ ــٗ رٚش    280، ٞ ــس. ای ــیٗ ٌززی ــبٝ ٚ تعی ــز ٔحاس ٘ف

ٞا را بـٝ    ذیزی یافتٝ ای، أىاٖ تعٕیٓ ٌیزی چٙسٔزحّٝ ٕ٘ٛ٘ٝ

ٝ  افـزاز  ٚرٚز ز. ٔعیارزاوُ خأعٝ تحت  ٛضص افشایص   بـ

ٖ  ٔـی  را  زسطٙأٝ خٟت تىٕیُ ٔطاِعٝ سـابمٝ ابـتلا بـٝ     تـٛا

 19-لبُ اس اعلاْ ضیٛ  وٛٚیس ساَ 2 فطارذٖٛ بالا حسالُ

 بٝ ٞاعٛزت  زسطٙأٝ عسْ وزز. عٙٛاٖ ٔطاروت بٝ تٕایُ ٚ

 ٖ ٝ  ٘ظـز  زر ریـشش  ٔعیـار  عٙـٛا  280ضـس. اس تعـساز    ٌزفتـ

طٛر وأُ تىٕیُ ٚ   زسطٙأٝ بٝ 250 زسطٙأٝ تٛسی  ضسٜ، 

 بٝ تیٓ  ژٚٞص عٛزت زازٜ ضس.

ابشار ٔٛرز استفازٜ زر ایٗ  ژٚٞص  زسطٙأٝ اذتػاغی 

ذسٔات ٔزاوش خأ  سلأت بٝ بیٕـاراٖ  آٚری  ارسیابی تا 

ٔبتلا بٝ فطار ذٖٛ بالا بٛز وٝ اس سٛی تیٓ ٘ٛیسٙسٌاٖ ایـٗ  

ٜ بیٕـاراٖ  ایـٗ ابـشار اس زیـسٌا    ٔماِٝ لبلاً تـسٚیٗ ضـسٜ بـٛز.   

ٕ٘ایـس.  زسطـٙأٝ اس طزیـك     آٚری ٔزاوش را بزرسی ٔـی  تا 

تـــٗ اس  12بـــا  بزرســی ٔتــٖٛ ٚ ٔػــاحبٝ ٘یٕــٝ ســاذتاریافتٝ

ــاٖ ــسٔات   ٔترػػـ ــسٌاٖ ذـ ــاٖ ٚ ٌیز٘ـ ــت ٚ زرٔـ بٟساضـ

ٚ زر برص وّٕی، ٘سبت رٚایی ٔحتٛا،  ا٘دـاْفطارذٖٛ بالا 
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ٚ ضـاذع رٚایـی ٔحتـٛا، بـز      96/0تٛسط خـسَٚ لاٚضـٝ،   

٘فز اس ذبزٌاٖ،  12ٚش باسَ ٚ ٚاِتش با ٘ظزسٙدی اس اسام ر

ــس.  زسطــٙأٝ،  78/0 ــٝ زســت آٔ ــأّی   ب ــُ ع ــا رٚش تحّی ب

 ٚ چزذص ٔتعأس ٞای اغّی ٔبتٙی بز تحّیُ ٔؤِفٝ اوتطافی

ٔـٛرز تحّیـُ لـزار     سپس با رٚش تحّیُ عـأّی تأییـسی  ٚ 

آٚری  سؤاَ است وٝ ٔیشاٖ تا  24 زسطٙأٝ حاٚی  .ٌزفت

حیطـٝ ضـأُ ویفیـت ارائـٝ      4را زر  سـلأت ارائٝ ذـسٔات  

ــسٔات ) ــسٔات )   10ذ ــٝ ذ ــساْٚ ارائ ــؤاَ(، ت ــؤاَ(،  7س س

سؤاَ( ٚ ٕٞاٍٞٙی زر ارائٝ ذسٔات  5زستزسی بٝ ذسٔات )

.  ایایی  زسطٙأٝ بٝ رٚش آِفای ٕ٘ایس سؤاَ( ارسیابی ٔی 2)

 بٝ زست آٔسٜ بٛز. 77/0وزٚ٘باخ 

ٝ  5 طی  غٛرت بٝ سؤالات بٝ  اسد  یىـزت ِ ای ٌشیٙـ

 ٔٛرز ٔطاِعٝ، حیطٝ ٞز بٝ )ذیّی وٓ تا ذیّی سیاز( بٛزٜ ٚ

ٗ  أتیـاسی  ٔیاٍ٘یٗ  4تعّـك ٌزفـت  أتیـاسات زر     5تـا   1 بـی

 3)سطح ٘سبتاً ضعی (،  3 تا 2)سطح ضعی (،  2تا  1ٌزٜٚ 

بٙسی  )سطح ذٛ ( تمسیٓ 5تا  4)سطح ٘سبتاً ذٛ ( ٚ  4تا 

ٚضـعیت  سٗ، خٙسـیت،   ضأُ زٌٔٛزافیه ضس٘س اطلاعات

تأُٞ، سـطح تحػـیلات، ٚضـعیت ضـغّی، ٔحـُ سـىٛ٘ت       

رٚسـتا(، سـطح زرآٔـس، ٘ـٛ  بیٕـٝ، تعـساز زفعـات         ایضٟز )

بٝ ٔزوش ذسٔات خأ  سلأت، سابمٝ ابتلا بٝ فطـار   ٔزاخعٝ

ٝ   ذٖٛ بالا، سابمٝ ابتلا بٝ سایز بیٕاری ای ٚ ٔحـُ   ٞـای سٔیٙـ

 زٌٔٛزافیه فزْ اطلاعات زریافت ذسٔات سلأت تٛسط

ٞای وٕی با استفازٜ  زر ایٗ ٔطاِعٝ، زازٌٜززیس.  ٚریآ خٕ 

ٞای  زاوٙسٌی  ٞای ٔزوشی )ٔیاٍ٘یٗ( ٚ ضاذع اس ضاذع

  ٜ ٞـای ویفـی    )ا٘حزان ٔعیار( ٌشارش ضـس٘س. ٕٞچٙـیٗ، زاز

)زٌٔٛزافیه( بٝ غٛرت تعـساز )فزاٚا٘ـی( ٚ زرغـس ارائـٝ     

آٚری  عٛأـُ ٔـؤثز بـز تـا      ییبٝ ٔٙظـٛر ضٙاسـا   .ٌززیس٘س

ــسٜ ٚ ازران ــ ض  ــ یبزرس ــسرت   ــیب صیل ــسٌ یٙ ــاز  یوٙٙ ابع

استفازٜ ضس.  زٜیچٙسٔتغ یذط ٖٛیرٌزس ُی زسطٙأٝ، اس تحّ

ٚابستٝ ٚ  زیآٚری بٝ عٙٛاٖ ٔتغ ٕ٘زٜ وُ تا  ُ،یتحّ ٗیزر ا

ٍ   ،یزستزس ت،یفیچٟار بعس و بـٝ عٙـٛاٖ    یتـساْٚ ٚ ٕٞـاٞٙ

بــٝ ٔٙظــٛر  ٗ،یٔســتمُ ٚارز ٔــسَ ضــس٘س. ٕٞچٙــ یزٞــایٔتغ

 ٖٛیٔـسَ رٌزس ـ  هی ـ ه،یزٌٔٛزاف یزٞای٘مص ٔتغ یبزرس

ٝ یزارا بـٛزٖ ب " یزٞایزْٚ با ٚارز وززٖ ٔتغ ٚ  " یّ ـیتىٕ ٕـ

 یبـٝ ٕٞـزاٜ چٟـار بعـس اغـّ      "ٔحُ سىٛ٘ت )ضٟز/رٚستا("

ْ   زازٜ ُی. تحّسیاخزا ٌزز  SPSS24افـشار   ٞا با اسـتفازٜ اس ٘ـز

 ا٘داْ ضس.

ٚسارت  ایٗ  ژٚٞص با رعایت اغـَٛ اذلالـی ٔػـٛ    

ــٛس  ــاٖ ٚ آٔـ ــزاٖبٟساضـــت، زرٔـ ــىی ایـ ــٝ  ٚ ش  شضـ بیا٘یـ

وٕیتـٝ   ا٘داْ ضسٜ است.  زٚتىُ  ژٚٞص تٛسـط  ّٞسیٙىی

 اٞٛاس ضا ٛر یخٙس یاذلاق زر  ژٚٞص زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضى

( IR.AJUMS.REC.1402.030)بزرسـی ٚ بــا وـس تأییسیــٝ   

ٔطاروت تٕأی افزاز زاٚطّبا٘ـٝ ٚ  ـس اس    س.تػٛیب ٌززی

ٞا، ٔشایـا ٚ   زریافت اطلاعات وأُ زر ٔٛرز اٞسان، رٚش

ٔراطزات  ژٚٞص بٛزٜ است. فزْ رضایت آٌاٞا٘ٝ وتبی اس 

وٙٙـسٌاٖ زر ٞـز    ضـزوت  .ضـس وٙٙـسٌاٖ اذـذ    وّیٝ ضزوت

ٔزحّٝ اس  ژٚٞص بسٖٚ تحُٕ  یأسٞای ٔٙفی أىاٖ ذزٚج 

ــتٙس  ــٝ را زاضـ ــٝ    ز .اس ٔطاِعـ ــژٚٞص بـ ــُ  ـ ــاْ ٔزاحـ ر تٕـ

وٙٙسٌاٖ، ایٗ اطٕیٙاٖ زازٜ ضس وٝ اطلاعات آ٘اٖ  ٔطاروت

غٛرت ٔحزٔا٘ٝ بٛزٜ ٚ ٔطاِعٝ با رعایت ٔـٛاسیٗ اذـلاق    بٝ

 ٌززز. زر  ژٚٞص ا٘داْ ٔی

 

 هب یبفته

ٌیز٘ــسٌاٖ ذــسٔت اس ٔزاوــش  ٔطرػــات زٌٔٛزافیــه

ــالا       ــٖٛ ب ــار ذ ــُ فط ــت ٔعض ــلأت باب ــأ  س ــسٔات خ ذ

(Hypertension)  َٚباضس. ٔی 1ٔطابك خس 
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 وٙٙسٌاٖ ٞای زٌٔٛزافیه ٔطاروت ٚیژٌی -1خسَٚ 
زرغس(تعساز ) اطلاعات زٌٔٛزافیه  

 سٗ

ساَ 50-35  88 ( %2/35 ) 

ساَ 65-51  108 ( %2/43 ) 

ساَ 65اس بالاتز   54 ( %6/21 ) 

 خٙسیت
) 141 ٔزز %4/56 ) 

) 109 سٖ %6/43 ) 

 ٚضعیت تأُٞ

) 2 ٔدزز %8/0 ) 

) 228 ٔتأُٞ %2/91 ) 

) 20 ٕٞسز فٛت ضسٜ %8 ) 

 سطح تحػیلات

) 53 بی سٛاز %2/21 ) 

) 119 ابتسایی ٚ سیىُ %6/47 ) 

) 78 زیپّٓ %2/31 ) 

 ٚضعیت اضتغاَ

) 162 ضاغُ %8/64 ) 

) 70 ذا٘ٝ زار %28 ) 

) 18 باس٘طستٝ %2/7 ) 

 ٔحُ سىٛ٘ت
)140 رٚستا %56 ) 

)110 ضٟز %44 ) 

)تٛٔاٖ( زرآٔسسطح   

ٔیّیٖٛ زر ٔاٜ 15وٕتز اس   149( %6/59 ) 

25تا  15بیٗ ٔیّیٖٛ زر ٔاٜ   101( %4/40 ) 

ٔیّیٖٛ زر ٔاٜ 25بیطتز اس   0( %0 ) 

 ٚاخس بیٕٝ
)242 بّٝ %8/96 ) 

)8 ذیز %2/3 ) 

 ٘ٛ  بیٕٝ

)33 تأٔیٗ اختٕاعی %20/13 ) 

)205 سلأت %82 ) 

)12 سایز %8/4 ) 

 زارای

 بیٕٝ تىٕیّی

)22 بّٝ %8/8 ) 

)228 ذیز %2/91 ) 

 زریافت سایز ذسٔات
)203 بّٝ %2/81 ) 

)47 ذیز %8/18 ) 

 زفعات ٔزاخعٝ بٝ ٔزوش ذسٔات

یىبار ای ٞفتٝ  5( %2 ) 

یىبار ای ٞفتٝزٚ  7( %8/2 ) 

)204 ٔاٞیا٘ٝ یىبار %6/81 ) 

)14 سی ٔاٞی یىبار 60/5 ) 

)6 ضص ٔاٞی یىبار %4/2 ) 

)14 ساِی یىبار %6/5 ) 
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زرغس(تعساز ) اطلاعات زٌٔٛزافیه  

 سابمٝ ابتلا

ساَ 10وٕتز اس   125( %50 ) 

ساَ 20اِی  11بیٗ   114( %6/45 ) 

ساَ 20بیطتز اس   11( %4/4 ) 

ٞا ابتلا بٝ سایز بیٕاری  
)61 بّٝ %4/24 ) 

)189 ذیز %6/75 ) 

 ٔحُ زریافت ذسٔات

)225 ٔزوش ذسٔات خأ  سلأت %90 ) 

ذػٛغی ٔطب  شضه  14( %6/5 ) 

)11 زرٔاٍ٘اٜ ترػػی %11 ) 

 

زٌٔٛزافیه، زرغس بیطتزی  ٔطابك ٘تایح بزرسی اطلاعات

زر بـاسٜ سـٙی    وٙٙسٌاٖ ٔطاروت عٙٛاٖ بٝاس ٌیز٘سٌاٖ ذسٔت 

 یٗ٘سبت ٔززاٖ بٝ س٘اٖ زر ب ـ (.2/43)% زاضتٙسساَ لزار  65-50

ــٛز یطــتزب یاٖ اســرٍٛ ــٝ % .(4/56)%ب ذــسٔت  6/47٘شزیــه ب

ٌیز٘سٌاٖ سطح تحػیّی ابتـسایی تـا سـیىُ را زارا بٛز٘ـس. بـا      

تٛخٝ بٝ تٛسی  خٕعیتـی زر اسـتاٖ ٔزوـشی زرغـس رٚسـتاییاٖ      

ذــسٔت ٌیز٘ــسٌاٖ ســطح  60( بیطــتز بــٛز. ٘شزیــه بــ56%ٝ)%

ــز اس زرآٔــــس ــتٙس. % 15ی وٕتــ ــاٖ زاضــ  8/96ٔیّیــــٖٛ تٛٔــ

 ایـٝ بٛز٘ـس ٚ    ٞـای  بیٕٝزارای یىی اس ا٘ٛا   وٙٙسٌاٖ ٔطاروت

بیطتزیٗ زرغس را بـٝ ذـٛز اذتػـاظ زاز.     82بیٕٝ سلأت با %

بـٝ ٔزاوـش    وٙٙـسٜ  ٔزاخعٝاوثزیت ٌیز٘سٌاٖ ذسٔت ٌیز٘سٌاٖ 

(. 2/91%بٛز٘ــس )ذــسٔات خــأ  ســلأت فالــس بیٕــٝ تىٕیّــی  

زر  یٕــایص اظٟــار زاضــتٙس ٍٞٙــاْ  وٙٙــسٌاٖ ٔطــاروت %2/81

فـت ذـسٔت ٔـزتبط بـا     ٔزاخعٝ بٝ ٔزوش ذسٔات علاٜٚ بـز زریا 

ــالا )  ــٖٛ ب ــار ذ ــش  Hypertensionفط ــزی را ٘ی ــسٔات زیٍ ( ذ

زرغـس ذـسٔت ٌیز٘ـسٌاٖ     82. ٘شزیـه بـٝ %  وٙٙس ٔیزریافت 

ٔاٞیا٘ٝ یه ٔزتبٝ خٟت زریافـت ذـسٔات بـٝ ٔزاوـش ذـسٔات      

ٖ  ٔزاخعٝ 50. %وٙٙس ٔیخأ  سلأت ٔزاخعٝ  وٕتـز اس   وٙٙـسٌا

. زرغس وٕتزی اس سا٘ ضسٜساَ است وٝ بٝ ایٗ بیٕاری ٔبتلا  10

ٝ علاٜٚ بز فطار ذـٖٛ بـالا بـٝ بیٕـاری      وٙٙسٌاٖ ٔزاخعٝ  ای سٔیٙـ

(. ٌیز٘ـسٌاٖ ذـسٔت بیطـتز    4/24%ٞسـتٙس ) زیٍزی ٘یـش ٔبـتلا   

( ٔزاوش ذسٔات خـأ  سـلأت را خٟـت  یٍیـزی أـٛر      90)%

 .ا٘س ٕ٘ٛزٜذٛز ا٘ترا  

  

 آٚری ارائٝ ذسٔات زر ٔزاوش خأ  ذسٔات سلأت أتیاس ٟ٘ایی تا ٔیاٍ٘یٗ أتیاس ابعاز ٚ  -2خسَٚ 

 CI 95% ا٘حزان ٔعیار ٔیاٍ٘یٗ وٙٙسٜ ٔطاروتتعساز  بعس

84/2 – 02/3 0/41 2/93 250 ویفیت  

92/2 – 24/3 0/28 3/08 250 زستزسی  

8/2 – 96/2 0/35 2/88 250 تساْٚ  

93/2 – 13/3 0/76 3/03 250 ٕٞاٍٞٙی  

86/2 – 04/3 0/32 2/95 250 ٟ٘ایی آٚری تا   
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ٚ  آٚری تـــا ٔیـــاٍ٘یٗ أتیـــاس ابعـــاز  ،2ٔطـــابك خـــسَٚ 

بـٝ   ٟ٘ایی ارائـٝ ذـسٔات، زر ٔزاوـش خـأ  سـلأت      آٚری تا 

وـٝ اس خـسَٚ ٚ    طٛر ٕٞاٖ. ضٛز ٔیذسٔت ٌیز٘سٌاٖ ٔطاٞسٜ 

بالا ویفیت ، ٔبتلایاٖ بٝ فطارذٖٛ ضٛز ٔیٕ٘ٛزار فٛق، استٙبا  

ٔزاوش خأ  ذسٔات سلأت را  ٚ تساْٚ ارائٝ ذسٔات ذسٔات

ٖ زر سٔاٖ  ٜ ٘سـبتاً ضـعی  بـزآٚرز     ٞـا  بحـزا . زر ابعـاز  ا٘ـس  ٕ٘ـٛز

زستزسی بٝ ذسٔات ٚ ٕٞاٍٞٙی زر ارائـٝ ذـسٔات ٘یـش، أتیـاس     

. زر ٟ٘ایــــت أــــز، ا٘ـــس  ٌزفتــــٝ٘ســـبتاً ذــــٛبی را زر ٘ظـــز   

ــاس  وٙٙــسٌاٖ ٔطــاروت ــٝ  آٚری تــا ٔطاِعــٝ ٔیــاٍ٘یٗ أتی ارائ

ٖ ذسٔات، ٔزاوش خأ  ذـسٔات سـلأت را زر    ٘سـبتاً   ٞـا  بحـزا

 .ا٘س ٕ٘ٛزٜضعی  بزآٚرز 

 

 آٚری ارائٝ ذسٔات زر ٔزاوش خأ  ذسٔات سلأت بزحسب عٛأُ زٌٔٛزافیه ٔیاٍ٘یٗ أتیاس تا  -3خسَٚ 

 ٔیاٍ٘یٗ أتیاس عأُ ٔتغیزٞا

Mean (SD) 
CI 95% P.value 

 خٙسیت
 83/2 – 93/2 88/2( 28/0) ٔزز

 0001/0  
 99/2– 12/3 06/3( 35/0) سٖ

 ٔحسٚزٜ سٙی

 88/2–97/2 93/2( 19/0) ساَ 50-35

 0001/0  65-51 َ81/2–95/2 88/2( 33/0) سا 

 07/3–27/3 17/3( 36/0) ساَ 65اس بالاتز 

 سطح تحػیلات

 12/3–34/3 23/3( 41/0) بی سٛاز

 0001/0  ُ82/2–93/2 87/2( 3/0) ابتسایی ٚ سیى 

 87/2–93/2 9/2( 32/0) زیپّٓ

 ٚضعیت اضتغاَ

 8/2–88/2 84/2( 23/0) ضاغُ

 0001/0  05/3–22/3 13/3( 34/0) ذا٘ٝ زار 

 09/3–45/3 28/3( 33/0) باس٘طستٝ

 سطح زرآٔس
 89/2–02/3 96/2( 37/0) ٔیّیٖٛ زر ٔاٜ 15وٕتز اس 

96/0 
 91/2–3 96/2( 24/0) 25تا  15بیٗ ٔیّیٖٛ زر ٔاٜ 

 ٘ٛ  بیٕٝ

 04/3–25/3 15/3( 3/0) تأٔیٗ اختٕاعی

 0001/0  86/2–95/2 9/2( 3/0) سلأت 

 17/3–3/ 56 36/3( 3/0) سایز

 

ارائٝ ذسٔات زر ٔزاوـش   آٚری تا ٔیاٍ٘یٗ أتیاس  3خسَٚ 

خأ  ذسٔات سلأت بزحسـب عٛأـُ زٌٔٛزافیـه را ٘طـاٖ     

اسـام ٘تـایح ٔطاِعـٝ، ٔیـاٍ٘یٗ ٕ٘ـزٜ بـزآٚرز س٘ـاٖ        بز . زٞس یٔ

ــا  06/3 (35/0±) ٖ   اس ت ــززا ــتز اس ٔ ــسٔات بیط  88/2آٚری ذ

آٚری ارائٝ ذسٔات  بزآٚرز تا  بٛز، ِذا اس ٍ٘اٜ س٘اٖ (28/0±)

باضـس. زر ٌـزٜٚ    ٘سبتاً ذٛ  ٚ اس ٍ٘اٜ ٔززاٖ ٘سبتاً ضـعی  ٔـی  

آٚری بیطـتز اس زٚ   ساَ ٘یش ٔیاٍ٘یٗ ٕ٘زٜ تـا   65سٙی بالاتز اس 

ٚ ٘ســبتاً ذــٛ  بــزآٚرز ضــس ٚ زٚ  17/3( ±36/0)ٌــزٜٚ زیٍــز

آٚری ذسٔات را ٘سبتاً ضعی  بزآٚرز ٕ٘ٛز٘س.  ٌزٜٚ زیٍز تا 

، ٔیـاٍ٘یٗ   23/3 (±41/0)حػیلات افـزاز بـی سـٛاز   زر سطح ت

آٚری ارائـٝ ذـسٔات بـزآٚرز )٘سـبتاً      ٕ٘زٜ بالاتزی را بزای تا 

ٖ  ذــٛ  ــتغاَ باس٘طســتٍا ــیٗ زر ٚضــعیت اض ــس. ٕٞچٙ  ( ٕ٘ٛز٘
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ــا٘ٓ ٚ  28/3 (36/0±) ــای ذـــ ــٝ زار ٞـــ   13/3 (±34/0)ذا٘ـــ

ــزآٚرز   آٚری تــا  را ٘ســبتاً ذــٛ  ٚ ضــاغّیٗ ٘ســبتاً ضــعی  ب

ــس. زر ٌــزٜٚ ســطح  ی، ٞــز زٚ ٌــزٜٚ زرآٔــسی زرآٔــسٕ٘ٛز٘

ارائٝ ذسٔات را ٘سبتاً ضـعی    آٚری تا ٔیاٍ٘یٗ ٕ٘زٜ ارسیابی 

ــزآٚرز ــٝ    ب ــسٌاٖ بیٕ ــس. زار٘ ــلأتٕ٘ٛز٘ ــش   9/2 (±3/0)س ٘ی

ارائٝ ذـسٔات )٘سـبتاً    آٚری تا وٕتزیٗ ٔیاٍ٘یٗ ٕ٘زٜ ارسیابی 

ٗ ضــعی ــی   ( را ٘ســبت بــٝ زٚ ٌــزٜٚ زیٍــز بــزآٚرز ٕ٘ٛز٘ــس. ب

ــا   آٚری تــا ارسیــابی  ارائــٝ ذــسٔات ٔزاوــش خــأ  ســلأت ب

اطلاعــات زٌٔٛزافیــه تٟٙــا زر ارتبــا  بــا ســطح زرآٔــس       

(96/0p=.ارتبا  ٔعٙازاری یافت ٘طس ) 

 زی ـٔتغ بیٙی  یصزر  ٖٛیٔسَ رٌزس تیوفا یابیارس ٔٙظٛر بٝ

 4استفازٜ ضـس. خـسَٚ    یٔتعسز یآٔار یٞا اس ضاذع ٚابستٝ،

ٔ  یا ذلاغٝ  زاتیی ـتغ ٗیـی ٔـسَ زر تب  یتٛإ٘ٙـس  شاٖی ـخـأ  اس 

 .زٞس یٞسن را ارائٝ ٔ زیٔتغ
 

 بیٙی ٔتغیز ٚابستٝ ٘تایح تحّیُ رٌزسیٖٛ ذطی چٙس ٔتغیزٜ زر  یص -4خسَٚ 

 استا٘سارز بزآٚرزذطای  R² Adj. R² *(Rچٙسٌا٘ٝ ) رٌزسیٖٛ ذطی ٔسَ

 497/0 961/0 961/0 98/0 آٚری تا 

 )ثابت(، ویفیت، زستزسی، تساْٚ ٚ ٕٞاٍٞٙی :بیٗ  یصٔتغیزٞای *     
 

( ٘طاٖ زاز وٝ ٔسَ ٔتطىُ اس چٟـار  4خسَٚ ) ُیتحّ حی٘تا

 1/96% ٗییلازر بٝ تب ،یتساْٚ ٚ ٕٞاٍٞٙ ،یزستزس ت،یفیبعس و

(961/0  ;R²) ٗیــاســت. ا آٚری تــا ٕ٘ــزٜ وــُ  ا٘سیــاس ٚار 

زٞٙسٜ آٖ است وٝ  زسطٙأٝ ٔـٛرز   ٘طاٖ ٗ،ییاس لسرت تب شاٖیٔ

ــاســتفازٜ اس لابّ ــالا اریبســ تی ــزا ییب ــیصســٙدص ٚ  یب  بیٙــی  

 ذسٔات بزذٛرزار است. آٚری تا 

َ   یاس بزاسش وّ ٙاٖی س اس اطٕ  زسـص   ٗی ـ، أٙاسـب ٔـس

ٝ    ـیص  یزٞایاس ٔتغ هیوٝ سٟٓ ٞز  ضٛز یٔطزح ٔ طـٛر   بـیٗ بـ

ٚابستٝ  زیبز ٔتغ یطتزیب زیوساْ عأُ تأث ٚ خساٌا٘ٝ چمسر است

 ضــزایباســام  بــززاز،  ( ٘طــا5ٖ. ٘تــایح تحّیــُ )خــسَٚ زارز

 یابعاز چٟارٌا٘ٝ بٝ طـٛر ٔعٙـازار   یتٕأ (،βاستا٘سارزضسٜ بتا )

(05/0 > p)  ٔسـتمیٓ ٚ ٔعٙـازاری   ٘مص آٚری تا  بیٙی  یصزر 

ٝ  ابعاز،  ٗیا اٖیزاضتٙس. زر ٔ  بیذـسٔات بـا ضـز    تـساْٚ زر ارائـ

ارائـٝ   آٚری تـا   بیٙـی   ـیص سـٟٓ را زر   ٗیطـتز ی، ب478/0 یبتا

 ذسٔات زر ٔزاوش خأ  سلأت بٝ ٔبتلایـاٖ بـٝ فطـارذٖٛ بـالا    

تـساْٚ   (،β;  379/0) تیفیابعاز و بیزاضت.  س اس آٖ، بٝ تزت

(352/0  ;β) ٍٙٞیٚ ٕٞا (178/0  ;β) .لزار ٌزفتٙس 

 

 بز اسام ابعاز چٟارٌا٘ٝ یآٚری وّ بیٙی تا   یص یبزا زٜیچٙسٔتغ یذط ٖٛیرٌزس ُیتحّ حی٘تا -5خسَٚ 

 t P-Valueآٔارٜ  Sβ  ضزایب غیزاستا٘سارز بیٗ  یصٔتغیزٞای 
B Std.Err 

-779/5 - 056/0 -324/0 ثابت  001/0> 

 <001/0 759/24 352/0 019/0 47/0 تساْٚبعس 

241/0 بعس ویفیت  01/0 379/0 160/25 001/0> 

 <001/0 220/30 478/0 009/0 277/0 زستزسیبعس 

 <001/0 191/13 178/0 009/0 123/0 بعس ٕٞاٍٞٙی
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 بحث

آٚری ارائـٝ   ٘تایح  ژٚٞص حاضز ٘طاٖ زاز، ٚضعیت تا 

بالا ذسٔات زر ٔزاوش خأ  سلأت بٝ ٔبتلایاٖ بٝ فطار ذٖٛ 

 ُیــخٙبــٝ بزخســتٝ تحّ. بــزاٚرز ضــسزر ســطح ٘ســبتاً ضــعیفی 

سٟٓ  ٗییتع یبزا زٜیچٙسٔتغ ٖٛیحاضز، استفازٜ اس ٔسَ رٌزس

 ٗی ـآٚری اسـت. ا  اس ابعـاز ٔـؤثز بـز تـا      هی ـٞز  تیٚ اِٚٛ

تـساْٚ ٚ   ،یزستزس ـ ت،ی ـفی٘طاٖ زاز وـٝ چٟـار بعـس و    ُیتحّ

 ٍ آٚری  تــا  ا٘سیــزرغــس اس ٚار 1/96زر ٔدٕــٛ   یٕٞـاٞٙ

ب یوٙٙـــس. بـــز اســـام ضـــزا ٔـــی ٗیـــیرا تبارائـــٝ ذـــسٔات 

ــاِٚٛ (،βاستا٘سارزضــسٜ ) ــٚ ســٟٓ ا تی ــٝ تزت ٗی ــاز ب ــابع  ،بی

 (β;352/0)، تساْٚ (β;379/0) تیفی، و(β;478/0) یزستزس

ــاباضــس.  ( ٔــیβ;178/0) یٚ ٕٞــاٍٞٙ ــٝی ٗی ــات  افت ــا ٔطاِع ب

سلأت  یٞا ستٓیس یابیٔثاَ، ارس یٕٞسٛست. بزا یإِّّٗ یب

ــاٖ زاز ٘شز  60 ــٛر ٘ط ــوط ــٝ ٘ هی ــیب ــا زر زٚراٖ  اس آٖ یٕ ٞ

بـا اذـتلالات ٌسـتززٜ زر ارائـٝ ذـسٔات ٔٛاخـٝ        19-سیوٛٚ

 ٝی ـضىسـت ذـسٔات  ا   شی ـ٘ ٝی ـدزیزر ٘ یا ٔطاِعٝ. (21)ضس٘س

آٚری  اس ضـع  تـا    یرا ٘اض ـ یزیٌ زر زٚراٖ ٕٞٝ یبٟساضت

ٝ . (22)زا٘ست  یساذتار ٚ  ٍـز یز یا ٔطاِعـ وطـٛر   28 یبـز ر

 شیبالا ٘ یسلأت با عّٕىزز سٙت یٞا ستٓیس ی٘طاٖ زاز وٝ حت

با چاِص  19-سیغیز ٔزتبط با وٛٚ یزر حف  ذسٔات بٟساضت

ٖ  یرا ٔ ـ یضع  وّ ٗیا یابی عّت .(23)ٔٛاخٝ ضس٘س  زر  تـٛا

ٔٙـاب    عیعـسْ ترػ ـ  ی ٕٞچـٖٛ  تیزیٚ ٔس یعٛأُ ساذتار

٘ظـاْ   سیبحزاٖ، تٕزوش ضس یبزا ییالتضا یشیر ٚ بز٘أٝ یواف

ٖ یب تیزیسلأت بز ٔس غفّـت اس   ٕـت یبـٝ ل  19-سی ـوٛٚ ٕـارا

ٓ یذسٔات ٔعَٕٛ، ٚ ضـع  زر س  ٚ ٘بـٛز   یاطلاعـات  یٞـا  سـت

ی بحزا٘ ـ طیتساْٚ ذـسٔات زر ضـزا   یبزا نضفا یٞا  زٚتىُ

 خستدٛ وزز.

بـٝ   یبعـس زستزس ـ  یر بزرس ـبز اسام ٘تایح  ژٚٞص حاضز ز

 بـزآٚرز ذسٔات، ٔزاوـش خـأ  سـلأت زر سـطح ٘سـبتاً ذـٛ        

ــیٗ ضــس٘س ــس زستزســ، ٕٞچٙ ــٛی ،یبع ــیص ل ــزیٗ   ــت  ت ــیٗ ٔثب ب

ٝ یبـا   دٝی٘ت ٗیذسٔات است. اارائٝ آٚری  تا   یٔطاِعـات  یٞـا  افتـ

ٝ   یٞا ضاذع یوٝ ثبات ٘سب را  یزی ـٌ فطار ذـٖٛ زر زٚراٖ ٕٞـ

ــس، ٕٞرــٛا٘ ٌــشارش وــززٜ ٚ  ٛیزیٕی٘طــٔطاِعــٝ  .(24)زارز  یا٘

بـٝ زارٚذا٘ـٝ ٚ    یزر زستزس یٔطىُ ذاغ شی٘( 2021ٕٞىاراٖ )

ــتٕس ــعأــُ وّ .(25)ٞــا ٌــشارش ٘ىــزز  ٘ســرٝ سی ــزر ا یسی  ٗی

ٝ  ستٓیاحتٕالاً ٚخٛز س ی٘سب تیٔٛفم ٚ  هی ـاِىتزٚ٘ یس ـی٘ٛ ٘سـر

 تی ـتـساْٚ فعاِ  ٗیٞـا ٚ ٕٞچٙ ـ  ٘سبتاً ٔٙاسب با زارٚذا٘ٝ یٕٞاٍٞٙ

٘مطـٝ تٕـام بـٛزٜ اسـت. تدزبـٝ       ٗیبٝ عٙٛاٖ اِٚ یٔزاوش بٟساضت

زارٚ  ُی ـتحٛ یسلأت خأعٝ بـزا  یزٚٞایرٚآ٘سا زر استفازٜ اس ٘

ٖ یببٝ زر  ٔٙـشَ   ٝ  ،ییرٚسـتا  ٕـارا الـساْ   هی ـاس  یٙ ـیع یا ٕ٘ٛ٘ـ

 .(26)اسـت  یبحزا٘ طیزر ضزا یحف  زستزس یٔؤثز بزا یاستیس

ٔزالبـت اس راٜ   یٞـا زسـاذت یبعس، تٛسـعٝ س  ٗیا تیتمٛ ٔٙظٛر بٝ

ٝ  (Telehealthزٚر ) ــأا٘ ــتمزار س ــاٚ اس ــت یٞ ــی  رسرٚ ٘ٛب زٞ

 ٌززز. السأات ضزٚری  یطٟٙاز ٔی  ٞٛضٕٙس بٝ عٙٛاٖ

زر  یطٛر وّ ـ ذسٔات زر ٔزاوش خأ  سلأت بٝ تیفیبعس و

زر ٔـسَ   ٔـذوٛر بعـس  ٕٞچٙـیٗ   بـزآٚرز ضـس    یسطح ٘سبتاً ضع

ارائـٝ   آٚری بز تا  زٌذاریعأُ تأث ٗیٔا بٝ عٙٛاٖ زٚٔ ٖٛیرٌزس

ٝ ی ٗیضس. ا ییضٙاسا ذسٔات ٝ   افتـ ٔطابمـت   ٗیزر چ ـ یا بـا ٔطاِعـ

 یٞـا  ٔزالبـت  تی ـفیٌسـتززٜ زر و  یٞا زارز وٝ بٝ ٚخٛز ضىان

اضـارٜ  اس آٖ  ی٘أساعس ٘اض یأسٞایٞا ٚ   زر بحبٛحٝ بحزاٖ ٝیاِٚ

 سیواٞص ضس شی( 2021٘ٚ ٕٞىاراٖ ) یٔطاِعٝ بابزٚز. (27) وزز

 سی ـٕ٘ا یٔ ـ سیی ـرا تأ یزیٌ ذسٔات سلأت زر زٚراٖ ٕٞٝ تیفیو

اِعـازٜ بـز    فـٛق  یتٛا٘ـس ضـأُ فطـار وـار     أز ٔی ٗیعّت ا. (28)

ٝ یاذتػـاظ   شاتی زسُٙ، وٕبٛز أىا٘ات ٚ تدٟ ٖ یبـٝ ب  افتـ  ٕـارا

ٔعٕـَٛ   تی ـفیٚ وٙتـزَ و  ی٘ظارت یٙسٞایٔشٔٗ ٚ اذتلاَ زر فزآ

وطٛرٞا ٔا٘ٙس استفازٜ إِٓـاٖ اس  زٚ٘ـسٜ    یباضس. تدزبٝ ٔٛفك بزذ

 یبـزا  ّٔی استا٘سارز یٞا ٚ  زٚتىُ چٝىپاریسلأت  هیاِىتزٚ٘

بـز   یٌـذار ٝ یوـٝ سـزٔا   زٞـس  یٔشٔٗ، ٘طاٖ ٔ ـ یٞا تساْٚ ٔزالبت
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تٛا٘س بٝ حفـ    ٔی ٙسٞایفزآ یٚ استا٘سارزساس تاَیدیز زساذتیس

حاضـز،   ُی ـ. ٘مطـٝ لـٛت تحّ  (29)زر بحزاٖ وٕه وٙـس  تیفیو

زر فطـار   تٛاٖیضع  را ٔ ٗیاست. عّت ا زیتأث ٗیا ساسی وٕی

 یٞـا تی ـشیٚ یاِعازٜ بـز  زسـُٙ ٚ وٕبـٛز سٔـاٖ بـزا      فٛق یوار

ُ  ٗیتسٚ ت،یفیبٟبٛز و یخستدٛ وزز. بزا تیفیباو  یٞـا  زٚتىـ

 یٚ آٔـٛسش ٔزب ـ  یبحزا٘ ـ طیذسٔات زر ضزا یحسالُ ساس یّٔ

 طـٟٙاز ی  یبـار وـار   تیزیٔـس  یسُٙ بزا(  زMentorship) ٔحٛر

  .ضٛز یٔ

بعس تساْٚ ذسٔات زر ٔزاوش خأ  سلأت، زر سطح ٘سـبتاً  

 بیٗ  یصٔتغیز  اٌزچٝ زر رتبٝ سْٛضعی  بزآٚرز ضس. ایٗ بعس 

آٖ زر ٔسَ بسیار ٘شزیـه بـٝ    ٔمسار رٌزسیٖٛلزار ٌزفت، أا 

زر بٟساضت  یبا ٌشارش ساسٔاٖ خٟا٘ افتٝی ٗ. ایبٛزبعس ویفیت 

زر تـساْٚ ٔزالبـت اس    یبز اذتلاَ خـس  یٔبٙوطٛر خٟاٖ،  155

اس وطـٛرٞا   یٕ ـیزر ٘ زی ـزٚاٌیغ یٞـا  یٕـار یٔبـتلا بـٝ ب   ٕاراٖیب

. ٕٞچٙـیٗ ٘تـایح  ـژٚٞص زٞمـا٘ی ٚ ٕٞىـاراٖ      ٕٞاًٞٙ است

ٔتٛسـط   اسی ـوـاٞص تـساْٚ ٔزالبـت ٚ أت    شی ـ٘ زاٖیزر ا( 1402)

 ٗی ـا ٍـز ی٘مطٝ لٛت ز. (32-30) وٙس یٔ سییرا تأ ٕاراٖیتدزبٝ ب

ٔسـتمُ   یسی ـعأـُ وّ  هی ـبعس بٝ عٙٛاٖ  ٗیا ییٔطاِعٝ، ضٙاسا

تـساْٚ   یاتی ـٔطـىُ، ٘بـٛز بز٘أـٝ عّٕ    ٗی ـا یاست. عّـت اغـّ  

 ی،بحزا٘ ـ طیضزا یبزا (Business Continuity Planذسٔات )

ٚ عسْ تٛسـعٝ  ی ا زٚرٜ یٞا تیشیٚ ٚ یذسٔات غزباٍِز كیتعّ

 ٔــشٔٗ بــٛز. ٕــاراٖیب یبــزا ت ٔزالبــت اس راٜ زٚرذــسٔا یوــاف

٘مـص وٕز٘ـً  شضـه ذـا٘ٛازٜ ٚ ٘ظـاْ      »بـز   تٛاٖ ٕٞچٙیٗ ٔی

 هیسـتٕات یضـع  س  هی ـبـٝ عٙـٛاٖ   « بحزاٖ طیارخا  زر ضزا

ٚ   ٗی ـخبزاٖ ا یبزا ٕ٘ٛز. سیتأو  یاتی ـبز٘أـٝ عّٕ  ٗیضـع ، تـس

اس  یداز با٘ه اطلاعاتیا ،ٞز ٔزوش یبزا (BCPتساْٚ ذسٔات )

 ی٘مطـٝ راٜ بـزا   ٚ ایداز یه فعاَ یزیٍی  ی زذطز بزا ٕاراٖیب

ــاِیدیز ــاس یت ــسٔات،  یس ــذ ــزٚرت س هی ــتیض ــزا یاس  یب

 .ٌززز ٔی طٟٙازی  آٚری تا 

 آٚری تـا   بیٙـی   ـیص سـٟٓ را زر   ٗیوٕتـز  یبعس ٕٞاٍٞٙ

ــسٔات را  ــٝ ذ ــت ارائ ــسٌاٖ    زاض ــس ٌیز٘ ــس اس زی ــٗ بع ــا ای ، أ

تا حسٚزی  زر سطح ٘سبتاً ذٛ  بزآٚرز ضس. ایٗ ٘تیدٝ ذسٔت

( وٝ بز ٕٞاٍٞٙی ٔحسٚز ٚ ٘اوارآٔـس  2010ٞای ٘یطتار ) با یافتٝ

بــیٗ ســطٛح ٔرتّــ  ٘ظــاْ ســلأت تأویــس زاضــت، ٔتفــاٚت   

ــت ــا. (33)اس ٖ   ٗی ــا ــت ٘ط ــٗ اس ــز ٕٔى ــار  أ ــسٜ ٕٞى  یزٞٙ

٘سـبتاً ٔطّــٛ  زر سـطح ٕٞــاٖ ٔزوـش ذــسٔات     یسـاسٔا٘  زرٖٚ

ٍ  یخأ  سلأت باضس، أا ِشٚٔـاً بـٝ ٔعٙـا     ٗیوـلاٖ ب ـ  یٕٞـاٞٙ

زر  .ستی( ٘یٕارستا٘یب ،یترػػ ٝ،یسطٛح ٔرتّ  ارخا  )اِٚ

 ٗیبحـزاٖ ٔطـتزن ب ـ   یٞاتٝیوٕ دازیبعس، ا ٗیا یارتما راستای

 یٞإارستاٖیب ٚ  ٞا زرٔاٍ٘اٜ، ٞا هیٙیوّبا ٔزاوش خأ  سلأت 

 .ضٛزیٔ طٟٙازیتابعٝ  

بـا   یابـشار بـٛٔ   یبٝ طزاح تٛاٖی ژٚٞص ٔ ٗیاس ٘ما  لٛت ا

سٟٓ ٞز بعس بـا   كیزل یوّٕ ُیٚتحّٝ یٔٙاسب، تدش ییایٚ  ا ییرٚا

ــٝ ابعــاز ســاذتار  ٚ تٛخــٝ ٞــٓ ٖٛیاســتفازٜ اس رٌزســ ٚ  یسٔــاٖ ب

ارائـٝ   ك،ی ـتحم ٗی ـآٚری اضارٜ وزز. خٙبٝ بزخستٝ ا تا  یٙسیفزآ

 Evidence-Basedبــــز ضــــٛاٞس ) یٔبتٙــــ یبٙــــس تیــــاِٚٛ

Prioritization) ازر را ل ـ زاٖیاست وٝ ٔس یاستیالسأات س یبزا

ٚ  یٞـا )زستزس ـ حـٛسٜ  ٗیٔٙـاب  ٔحـسٚز را زر ٔـؤثزتز    سـاسز  یٔ ـ

 وٙٙس. یٌذارٝی( سزٔاتیفیو

ارائـٝ ذـسٔات    آٚری تا  ی٘ٝ تٟٙا سطح وّ  ژٚٞص حاضز 

ٔزاوش خأ  سلأت بٝ ٔبتلایـاٖ بـٝ فطـارذٖٛ بـالا زر  ا٘ـسٔی ٚ      

سـٟٓ ٞـز بعـس، ٘مطـٝ      ٗیـی ، بّىـٝ بـا تب  ٕ٘ٛز یزیٌرا ا٘ساسٜ بحزاٖ

بٝ زست آٔسٜ  یبٙستیالساْ فزاٞٓ آٚرزٜ است. اِٚٛ یبزا یراٞ

وـٝ تٕزوـش بـز بٟبـٛز      زٞسیبٝ ٚضٛح ٘طاٖ ٔ ٖٛیاس ٔسَ رٌزس

ٝ  سیبا تیفیٚ و یزستزس  آٚری تـا   تی ـتمٛ یٞـا زر غسر بز٘أـ

ٝ  طـٟٙازات ی  ی. اخـزا ززیلزار ٌ ارائٝ ذسٔات  ٗی ـضـسٜ زر ا  ارائـ

ٔزاوـش خـأ    تٛخٝ عّٕىـزز   لابُ یتٛا٘س ٔٙدز بٝ ارتما بحث ٔی

 ضٛز. ٙسٜیآ یٞاسلأت زر ٔٛاخٟٝ با بحزاٖ
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ٔـٛرز   سی ـبا حی٘تـا  زیٔطاِعٝ وٝ زر تفس ـ ٗیا یٞا تیٔحسٚز

اسـتاٖ   هی( ا٘داْ ٔطاِعٝ زر 1اس:  ا٘س عبارت ز٘س،یتٛخٝ لزار ٌ

ٔ  ٙـسٜ ی( وٝ ِشٚٔـاً ٕ٘ا ی)استاٖ ٔزوش وطـٛر   یٞـا  چـاِص  یتٕـا

 ٓیٔىاٖ تعٕ ـا ارائٝ ذسٔت یستٓبٛزٖ س یىساٖبٝ رغٓ  ٚ ستی٘

ٔ  حی٘تا ٚ  یاختٕـاع -یٔٙـاطك وطـٛر بـا بافـت فزٍٞٙ ـ     یبٝ تٕـا

 یٔمطع ـ تی( ٔا2ٞ .ساسز یٔتفاٚت را ٔحسٚز ٔ یٞا زساذتیس

 ی( اتىـا 3. وٙـس  یرا فـزاٞٓ ٕ٘ ـ  یٔطاِعٝ وٝ أىاٖ استٙبا  عّ ـ

ٔتـأثز اس   تٛا٘ـس  ٔـی  ،یاظٟـار -بز ذٛز یغزن بٝ  زسطٙأٝ ٔبتٙ

 یٞـا  زٞٙسٌاٖ بٝ ارائٝ  اسد  اسد ُیتٕا ای یازآٚری یزیسٛءٌ

 باضس. سٜی سٙس یاختٕاع

ٞـای حاغـُ اس رٌزسـیٖٛ     علاٜٚ بز ارسیابی تٛغیفی ابعاز، یافتٝ

طاِعٝ، بیٙص عٕیك ـٛرز سـٟٓ ٘سـبی ٞـز      چٙسٔتغیزٜ زر ایٗٔ  تزی زرٔ 

ــا   ــس زر تــ ــی  بعــ ــ ــٝٔ  ــی ارائــ ــٝ   آٚری وّــ ــٗ وــ ــس. ایــ زٞــ

آٚری بـٛز، ٘طـاٖ    وٙٙـسٜ تـا    یٙ ـیب صیتـزیٗ   ـ  لـٛی  زستزسـی  بعس

ٟٓ ٔی ِٚیٗ ٚٔ  ، ا ، لـازر   زٞس وٝ زر زٚراٖ بحزاٖ اراٖ تزیٗ زغسغٝ بیٕ

زٖ بٝ بزلزاری ارتبا  فیشیىی یا غیزحضٛری با سیسـتٓ سـلأت ٚ    بٛ

    ٝ ِٚیٝ است. ایـٗ یافتـٝ، إٞیـت سـزٔای ٌـذاری بـز    زریافت ذسٔات ا

ٓ    رٚی سیزساذت زالبـت اس راٜ زٚر، سیسـت ـسٔ  اٙ٘ تٛسیـ    ٞـای  ٞاییٔ 

مـاْٚ زر بزابـز بحـزاٖ را بـیص اس  ـیص       زارٚ ٚ بز٘أٝ زیٔ  ٞای غزباٍِ

ی عٙازار ٚ ٘سـبتاً بـالای   آضىارٔ  ؤیـس ایـٗ    ویفیـت   ساسز. سٟٓٔ  ٘یـشٔ 

ــٝ ازران ب   ــت و ــٛ  اس ــاراٖیٔٛض ــفیاس و ٕ ــص   تی ــسٔات، ٘م ذ

ا یا وٙٙسٜٗ ییتع ا٘ٛ ٓ یس ییزر لضاٚت آ٘اٖ زربارٜ ت ارائـٝ ذـسٔات    سـت

 .زر بحزاٖ زارز یٌستازیا یسلأت بزا

 

 یزیگ جهینت

ذـسٔات  ارائـٝ   آٚری با تٛخٝ بـٝ ٘تـایح ایـٗ ٔطاِعـٝ، تـا      

ٔزاوش خأ  سلأت بزای بیٕاراٖ ٔبتلا بـٝ فطـار ذـٖٛ بـالا زر     

ارسیــابی  "٘ســبتاً ضــعی "، زر ســطح ٚ بحــزاٖ زٚراٖ  ا٘ــسٔی

ٔطاِعــٝ زر  ٗیــا یٞــا افتــٝیوــاربزز  ٗیتــز ٟٔــٓ .ضــٛز ٔــی

بحـزاٖ، ِـشْٚ حزوـت اس     تیزیسـلأت ٚ ٔـس   یٌذار استیس

اسـت. بـا    یٚ بـٛٔ  یاتیبٝ سٕت السأات عّٕ ی٘ظز یشیر بز٘أٝ

 ،آٚری بیٙـی تـا    زر  ـیص  یبعـس زستزس ـ  بزتـز تٛخٝ بـٝ سـٟٓ   

ٔزالبـت اس   یٞا زساذتیوززٖ س ٙٝیاَٚ، تٛسعٝ ٚ ٟ٘از تیاِٚٛ

ــٔمــاْٚ تٛس یٞــا ســتٓیٚ س راٜ زٚر زارٚ زر بحــزاٖ اســت.   ی

ٚ    یسی ـبٝ ٘مص وّ تیا عٙاب ٗ،یٕٞچٙ ٚ  ٗیتـساْٚ ذـسٔات، تـس

وـٝ  « ٔشٔٗ زر بحزاٖ ٕاراٖیتساْٚ ذسٔات ب» یبز٘أٝ ّٔ یاخزا

ٔزالبت، ٘ظاْ ارخا  ٚ ٘مطـٝ   یاستا٘سارز بزا یٞا ضأُ  زٚتىُ

 یبزٌـشار  ت،یاست. زر ٟ٘ا یٔٙاب  باضس، ضزٚر حیبس یراٜ بزا

ٝ   یبحزاٖ بزا یساسٝ یضب یٔا٘ٛرٞا یا زٚرٜ  یٞـا  آسٔـٛزٖ بز٘أـ

ٌـاْ   ،یبٟساضت یٞآ یت یاتیعّٕ یآٔازٌ صیٚ افشا ضسٜٗ یتسٚ

 ٗی ـا یراٞىارٞاست. اخزا ٗیا یاس اثزبرط ٙاٖیاطٕ یبزا ییٟ٘ا

ٖ     السأات ٘ٝ تٟٙا تا   یٞـا  آٚری ٘ظـاْ سـلأت زر بزابـز بحـزا

ٚ  یبّىٝ بـا تٕزوـش بـز ابعـاز زستزس ـ     زٞس، یٔ صیافشارا  ٙسٜیآ

ــٝ  یٚ عــساِت زر زستزســ تیــفیو یارتمــاتــساْٚ، ٔٙدــز بــٝ  ب

 ذٛاٞس ضس. شی٘ یعاز طیذسٔات زر ضزا

 تعبرض منبفع

ٝ  چیٞ ـ٘ٛیسٙسٌاٖ ایٗ ٔماِـٝ    تعـارؼ ٔٙـاف  ٔـاِی یـا      ٌٛ٘ـ

 .غیزٔاِی ٔزتبط با ٔٛضٛ   ژٚٞص ٘سار٘س

 تشکز و قدردانی

وارضٙاسـی ارضـس آلـای عّـی      رسـاِ   ٔماِٝ، برطـی اس  ایٗ

ی ٔسیزیت ذـسٔات بٟساضـتی ٚ زرٔـا٘ی بـا وـس      ٔسبز زر رضتٝ

IR.AJUMS.REC.1402.030     ــت ٔــاِی ــٛ  ٚ بــا حٕای ٔػ

 U-02006زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضىی خٙسی ضا ٛر اٞٛاس با ٌز٘ـت  

ا٘داْ ٌززیس.  ژٚٞطٍزاٖ ٔزاتب لسرزا٘ی ذٛز را اس ٔسـوِٛیٗ  

زا٘طٍاٜ عّْٛ  شضىی خٙسی ضا ٛر اٞٛاس ٚ ٘یش زا٘طـٍاٜ عّـْٛ   

. زار٘ـس  یٔ ـبٟساضتی ٚ زرٔا٘ی اران اعـلاْ    شضىی ٚ ذسٔات

ٝ  علاٜٚ بز آٖ، ٝ  افـزازی  تیٓ  ژٚٞص اس ٕٞـ ْ  زر وـ ٗ  ا٘دـا  ایـ

 .ٕ٘ایس ٔیٔطاِعٝ ایطاٖ را یاری ٕ٘ٛز٘س سپاسٍشاری 
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