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 مقاله پژوهشي
مجله علمي دانشگاه 

 علوم پزشكي رفسنجان

، شماره 1سال اول، جلد 

 1831، سوم

 

بستري  عوامل خطرزاي حوادث عروقي مغز در بيماران مبتـلا به سكته حـاد مغزي

 .رفسنجان (ع)شده در بخش اعصاب بيمارستان حضرت علي بن ابيطالب 
 

   يميعلي اسماعيلي ند ، طيبه ميرزايي 1علي راوري
 

 خلاصه
هدف يد :سابقه و  هم تهد شكلات م كي از م غز ي قي م حوادث عرو

شوند مي  سوب  سلامتي مح نده  ين . كن شيوع ا كاهش  هت  تلاش در ج

ستوار  طرزاي آن ا مل خ ترل عوا شناخت و كن ناي  بر مب ماري  بي

هدف از اين مطالعه بررسي عوامل خطرزاي حوادث عروقي مغز .است

اد مغزي بستري شده در بخش اعصاب در بيماران مبتلا به سكته ح

 .رفسنجان بود (ع) ابيطالب بن بيمارستان علي

 141شاهدي بود كه -اين مطالعه از نوع مورد :ها مواد و روش

مراجعه  141بيمار بستري در بخش اعصاب به عنوان گروه مورد و 

كننده به آزمايشگاه سرپايي همان مركز به عنوان گروه شاهد 

شدند خاب  جور كه  ،انت باهم  سكونت  حل  جنس و م سن ، ظر  از ن

هاي باليني، معاينات  تشخيص بيماري بر اساس يافته .گرديدند

تأييلد شلد   MRIتاريخچه پزشكي و نتايج حاصلل از  دقيق عصبي،

فشار خون بالا، : عوامل خطرزاي تحت بررسي در اين مطالعه شامل

 .ودعروقي و مصرف سيگار ب –هاي قلبي  ديابت، سابقة بيماري

سلال و گلروه  3/18±3/18ميانگين سني گروه ملورد  :ها يافته

ميانگين تعداد عوامل خطرزاي در گروه . سال بود 4/18±18شاهد 

داري  بود كه اختلاف معني 8/1±2/1و در گروه شاهد  8/2±8/1مورد 

يوع عوامل خطلرزا نظيلر ش(. >001/0P)بين دو گروه وجود داشت 

سيون د بالا ،فيبريلا شارخون  للگار و ف صرف سي بت ،م يزي ،ديا هل

مورد  گروه  للهي در  بل توج صورت قا به  نر  عروق كرو ماري  بي

ازميللان يافتلله هللاي  (.>00/0P)بللوداز گللروه شللاهد بيشللتر 

گروه  بالاتر از  مورد  گروه  شتاي  خون نا ند  قط ق شگاهي ف آزماي

 (.>00/0P)شاهد بود

 عوامل خطرزاي حوادثاين مطالعه نشان داد كه  :نتيجه گيري

هاي  شامل فشار خون بالا، مصرف سيگار، ديابت و بيماريعروقي 

 .باشند ايسكميك قلبي مي

                                                 
، دانشگاه علوم پزشكي رفسنجان پرستاريانشكده دمربي و عضو هيئت علمي  -1

 (نويسندة مسئول)

 دانشگاه علوم پزشكي رفسنجان ،پرستاريانشكده دمربي و عضو هيئت علمي  -2
 رفسنجان ، دانشگاه علوم پزشكيب و عروققلاستاديار  -8
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يدي  هاي كل طرزا، : واژه  مل خ غز، عوا قي م حوادث عرو

 رفسنجان

 مقدمه
شلليوع بللالاي سللكته مغللزي 

هللاي ناشللي ازآن روي  ومعلوليللت

سلللامت عمللومي جامعلله تللا يرات 

اي برجللاي  مخللرب قابللل ملاحظلله

 00طوري كه حداقل   هب ،گذارد مي

درصللد از اخللتلالات عصللبي دريللك 

شي از آن  مومي نا ستان ع بيمار

انجمن قللب آمريكلا . ]3[باشد مي

زنللد كلله سللاليانه  تخمللين مللي

تقريبللاپ پانصللد هللزار ن للر در 

شوند  آمريكا دچار سكته مغزي مي

هزار  100كه ازاين تعداد حدود 

ند م   يادي  ردن ر خواه عداد ز وت

دچار  مانند مي  آنان كه زندهاز 

. ]9[گردنلد هاي شديد ملي ناتواني

هر  يز  ستان ن قه  0در انگل دقي

شود  يك ن ر دچار سكته مغزي مي

مورد مرگ يك مورد آن  3واز هر 

. ]11[دباشل علت سكته مغزي ميه ب

وجود كشنده بودن سكته مغلزي  با

كه  مي كرد  عان  شكارا اذ توان آ

ست  شگيري ا بل پي ماري قا ين بي ا

ت كللاهش بللروز و تلللاش در جهلل

سطح  قاء  ظور ارت به من ماري  بي

بهداشللت عمللومي الزامللي اسللت 

ين  صول ا هت ح قدام ج ترين ا ومهم

طرزاي  مل خ گاهي از عوا لوب آ مط

تحقيقلات نيلز . ]4[ باشلد آن مي

ترل  سايي وكن كه شنا شان داده  ن

از بللروز ايللن  عوامللل خطللرزا

و انجللام  ]1[كاهللد  بيمللاري مللي

اقداماتي دراين راستا، اهميتي 

شرفته با پي تراز  نوين  م هاي 

مان  شخيص ودر هت ت لوژي ج تكنو

. ]9[ايلللللن بيملللللاري دارد 

يت يز م موفق ير ن يد آن ؤهاي اخ

است كه اقدامات پيشگيري كننده 

طر  مل خ سايي عوا له شنا از جم

شي  ناتواني نا مرگ و كاهش  جب  مو

شود و مي  غزي  سكته م گر  از  دي

مدهاي  جزو پيا ماري را  ين بي ا

شي ناب نا بل اجت سن  غيرقا از 

بيلان شلده و  ]1[داننلد بالا نمي

بللا انجللام اقللدامات اسللت كلله 

مي نده  شگيري كن شانس  پي توان 

بقللاء ويللا عللدم ابللتلاء بلله 

ناتواني ناشي از سكته مغزي را 

 .]11[چهار برابر افزايش داد 

 يتحقيقلللات اپيلللدميولوژيك

ب عددي را  ختلالات مت نوان ه ا ع

عوامل خطرزاي حوادث عروقي مغز 

 ير أتلل. وده انللدشناسللايي نملل

بالا خون  شار  يك ه ب ف نوان  ع

سيده  بات ر به ا  مو ر  مل  عا

ست ت ،ا يزان  ما م  يرآن در أا

كر  هاي پژوهش لف، مت اوت ذ مخت

. ]4، 0، 11، 18[شللللده اسللللت 

بسللياري از محققللان ديابللت را 

عنوان يك عامل خطلرزاي ه نيز ب

 يرگلللذار معرفلللي أمسلللتقل ت

اگرچه بعضي از  .]18،3[اند  كرده

نوان مطال به ع بت  گر ديا عات دي

يك عامل خطرزا معرفي نشده است 

چنين مطالعلات اپيلدميو  هم. ]4[

بيللانگر آن اسللت كلله  يلللوژيك

له  قي از جم بي عرو ختلالات قل ا

 AFبيماري علروق كرونلر وريلتم

احتمللال خطللر سللكته مغللزي را 

چنلين  هلم. ]12[دهلد  افزايش ملي

 يرگذاري سيگار كشيدن أميزان ت

ل خطللرزا بلله عنللوان يللك عاملل

 . ]4، 11[مت اوت ذكر شده است 

كه   اينه بنابراين با توجه ب

طرزا  مل خ ترل عوا سايي وكن شنا

موجللب پيشللگيري از بللروز ايللن 

 ]0، 1 ،9، 11[شللود  بيمللاري مللي

كيللد بللراين مطلللب كلله أوبللا ت

عواملللل ژنتيكلللي و محيطلللي، 

ندگي  سبك ز شتي و هاي بهدا رفتار

مل ت جزو عوا فراد  گذاري أا  ير

جوامللم مختلللف  بللوده كلله در

، لذا اهميت ]9[ مت اوت مي باشد

نسللبي عوامللل خطللرزا در بللين 

لف، مت اوت  قوام مخت شورها وا ك

بايسلللتي در نلللواحي  اسلللت و

جغرافيايي مختلف درمورد عوامل 

. ]4[ مطالعه شود مذكور تحقيق و

 يمتصميم گرفت ماهمين دلايل ه ب

قي  حوادث عرو طرزاي  مل خ تا عوا

به  بتلا  فراد م غز در ا سكته م
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سنجان  ستان رف غزي در شهر حاد م

 .يمرا بررسي نماي

 

 ها مواد و روش
-ايللن مطالعلله ازنللوع شللاهد

موردي بوده كه به منظور تعيين 

عوامل خطرزاي حوادث عروقي مغز 

حاد  سكته  به  بتلا  ماران م در بي

ست ته ا جام گرف غزي ان فراد . م ا

تحت مطالعه شامل دو گروه مورد 

  298كلله جمعللاپ  نللدوشللاهد بود

سللال مللورد  8بيمللار در مللدت 

گروه مورد . بررسي قرار گرفتند

 10ن رمردو 11)بيمار  141شامل 

مبتلا به سكته حاد مغزي ( ن رزن

صاب  غز واع خش م كه در ب بود 

ابيطالب  ابن بيمارستان حضرت علي

سال ( ع) سنجان از  ستان رف شهر

سال  10 شد 11تا  ته    .دنپذيرف

اي ه تشخيص بيماري براساس يافته

صبي،  ني وبالي يق ع نات دق معاي

تاريخچه پزشكي ونتايج حاصل از 

MRI بيملاراني . مسجل شده بلود

مورد  ها  ماري آن شخيص بي كه ت

ترديد بود ويا بدون مسجل شدن 

انللد از  كللرده تشللخيص فللوت مللي

گروه شاهد . شدند يمطالعه حذف م

ن للر از بيمللاران  141شللامل 

 هسللرپايي مراجعلله كننللده بلل

سللتان آزمايشللگاه همللان بيمار

انتخللاب شللدند كلله در هنگللام 

جدي  مراجعه فاقد بيماري حاد و

عمللللدتاپ از طللللرف  بللللوده و

، در وقت صبح، هاي تخصصي كيكلين

جهت آزمايش خون در حالت ناشتا 

في ند  معر گروه از . شده بود دو

با  سكونت  حل  جنس وم سن،  ظر  ن

عوامللل . يكللديگر جللور شللدند

خطللرزاي تحللت بررسللي درايللن 

: نللد ازمطالعلله عبارتنللد بود

سابقه  بت،  بالا، ديا شارخون  ف

ماري يتم  بي نر، ر عروق كرو هاي 

AF چنلين  هلم. و استعمال سيگار

گليسلللريد،  كلسلللترول وتلللري

هماتوكريت وقند خون ناشتا نيز 

ندازه  عه ا حت مطال فراد ت درا

يد يري گرد فراد . گ شارخون ا ف

پذيرش  گام  عه در هن حت مطال ت

صلللورت ه نوبلللت بللل وطلللي دو

ي سط  ستاندارد وتو ستاربا ا ك پر

در . گيري شللد انللدازهتجربلله 

فشارخون سيستول بالاي صورتي كه 

 90ودياسلللللتول بلللللالاي  140

لي تر مي يوه م خود  يا وبود  ج

عان  سئله اذ ين م به ا مار  بي

كللرده ويللا تحللت درمللان بللا 

داروهاي ضد فشارخون قرار داشت 

خون  شار  با ف مار  نوان بي به ع

. شللد ملليدر نظللر گرفتلله بللالا 

كه در پرونده  رتيچنين در صو هم

وجود بيمار سابقه داشتن ديابت 

شت بر و دا مار  مر  يا بي ين ا ا

مي للان  شت و اذعل حت  دا يا ت

درملللان بللا داروهللاي خللوراكي 

يا انسولين قرار  قند وكاهندة 

بتلا  للار م نوان بيمل به ع شت  دا

از تمامي . شد به ديابت شناخته 

افللراد تحللت مطالعلله نوارقلللب 

توسلط  AFريلتم  شلد و گرفته مي

مي شخيص داده  لب ت صص ق  شد و متخ

 CCUقبلاپ در بخلش  چنانچه بيمار

شده و ستري  هاي  ب سابقه درد يا 

مي كر  يك را ذ ني تيپ و  كرد آنژي

ضد  هاي  با دارو مان  حت در يا ت

نوان  به ع شت  قرار دا ني  آنژي

ماري سابقه بي مار داراي  هاي  بي

. شللد عللروق كرونللر شللناخته 

ماراني جام  بي مان ان كه در ز

طالعللله استعمللللال سلليگار م

انللد بلله عنللوان افللراد  داشللته

مي للداد  ند سيگاري قلم .  گرديد

عه  حت مطال فراد ت مامي ا از ت

 هماتوكريللت، هللاي ايشجهللت آزم

گليسريد وقند خون  تري كلسترول،

. شد نمونه خون گرفته مي ،ناشتا

شاهد  هيچ گروه  فراد  كدام از ا

خش  سابقه شدن در ب ستري  اي از ب

صاب  غز واع ختلام يل ا ت لابه دل

 .كردند مغزي ذكر نمي

نامه با  اطلاعات حاصل از پرسش

 SPSSافللزار  اسللت اده از نللرم

جهللت . تجزيلله وتحليللل شللدند

گروه  طرزاي دو  مل خ سه عوا مقاي

وجهللت مربللم كللاي از آزمللون 

مقايسه ميانگين نتايج حاصل از 

گيلللري فشلللار خلللون  انلللدازه

 tخللون از آزمللون  ياهلل وآزمايش
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 >00/0Pتايج بلا ن .است اده شد

 . دار تلقي شدند معني

 

 نتايج
صل از تايج حا پژوهش  ن ين  ا

گروه  سني  يانگين  شان داد م ن

از  سال بوده و 3/18±3/18مورد 

ين  141 نده در ا شركت كن مار  بي

( درصد 1/43) ن ر مرد  11گروه 

صد 4/01)ن ر زن  10و  98، ( در

شهر  ساكن  صد 1/18) ن ر  و ( در

 8/81) ن للر سللاكن روسللتا 08

ميللانگين سللني . نللدبود( درصللد

سلال بلوده  4/18±18گروه شاهد 

ن ر موجود دراين گروه  141واز 

 11، (درصد 1/01) ن ر ملرد  11

صد 8/43) ن ر زن  ن ر  92، (در

ن ر  00و( درصد 1/12)ساكن شهر 

بودند ( درصد 4/81)ساكن روستا 

گللروه از نظللر سللن، جللنس  دو و

جور  كديگر  با ي سكونت  حل  وم

 .شدند

درصد  0/1تايج نشان داد كه ن

مورد و گروه  فراد  صد  9/21ا در

نه  هيچ گو شاهد  گروه  فراد  ا

 انللد و عامللل خطرزايللي نداشللته

عه در دو  حت مطال فراد ت يه ا بق

حداكثر  گروه حداقل داراي يك و

) اند  عامل خطرزا بوده 0داراي 

ميللانگين تعللداد ( . 1جللدول 

گللروه مللورد در عوامللل خطللرزا 

ه شللللاهد در گللللرو و 8/1±8/2

اخلتلاف  tآزملون ، بوده 2/1±8/1

بين دو گروه نشان را داري  يمعن

 (.>P 001/0) داد

حت  طرزاي ت مل خ سه عوا مقاي

شان داد  گروه ن عه در دو  مطال

فشار خون بالا، احتمال وجود كه 

خطر ابتلا به سكته مغزي را سه 

ملي فزايش  بر ا هد  برا جدول )د

شار ه ب(. 2 يانگين ف لللاوه م ع

وليك در گلروه ملورد خلون سيست

ودر گلللروه شلللاهد  0/80±1/101

جيللوه بللوده  متللر ميلللي23±0/181

داري بلين  ياختلاف معنل tوآزمون 

 (.>00/0P) دو گللروه نشللان داد

ميانگين فشارخون دياستوليك در 

 گللللللللللروه مللللللللللورد

ودر گلللروه شلللاهد  9/13±0/31

 مترجيلوه بلوده و ميلي 14±2/30

داري  يبلاز اخلتلاف معنل tآزمون 

ستبين دو  شان داده ا  گروه ن

(001/0P< .)چنين شلدت فشلار  هم

ستول و ستول در ديايا  خون سي

دوگلللللروه مت لللاوت بلللللوده 

اخللتلاف مربللم كللاي  وآزمللللون

ن مورد  يمع للروه  بين دو گ داري 

 وشاهللللللد نشلللان داده اسلللت

(01/0P<). 

 

 .اهدمقايسه تعداد عوامل خطرزاي حوادث عروقي مغز در دو گروه مورد و ش:  1جدول

 

 

 جمع

 

 شاهد

 

 

 مورد

 گروه

 تعداد

 عوامل خطرزا 

  تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

7/17 2  9/ 7 11 2/7 11 0 

1/   92 1/10 29 7/ 1  3 1 

1/ 0 29  /13  1  1  2   

8/18 22 9/10 13 7/ 3  9   

2/7    7/  1  /1  18 1 

1/  10     8/1 7 2 

 جمع 113 8/19 117 20/   9  100

 

P< 001/0 , X2=12 
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طرزاي  مل خ ساير عوا سه  مقاي

عه  حت مطال شان ( 2جدول ) ت ن

احتملال  AFداد كه وجود ريلتم 

خطر ابتلا به سكته مغزي را سه 

مي فزايش  بر ا هد برا نين  هم. د چ

مصرف سيگار نيز احتمال خطر را 

.  دهللد برابللر افللزايش مللي 3/2

ماري بت وبي لي ديا هاي  سابقه قب

نر  بتلا عروق كرو طر ا مال خ احت

برابر  0/2به سكته مغزي را تا 

 . برد بالا مي

 

 .مقايسه عوامل خطرزاي تحت مطالعه در دو گروه مورد و شاهد:  جدول 
 

 

P OR 
 گروه مورد شاهد جمع

 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد عوامل خطرزا

 بالا سابقه قبلي فشارخون 37 9/12    1 /8 99   /8 3.04 0.0000

 AFريتم  9  9/19 8 1/2 7   3/1 2.9 0.0004

 استعمال سيگار 71 3/18 7  2 /  108 3 /9 2.8 0.0001

 سابقه ديابت  1 8 /8 0  3 /3  3 1 /  2.6 0.002

 هاي عروق كرونر سابقه بيماري 18   /9    3/12 71 1 /  2.5 0.0009

 

 

 P :دهد ان ميدار گروه مورد با شاهد را نش اختلاف معني. 

 OR :Odds Ratio 

 

مقايسلله ميللانگين مقللادير 

آزمايشلللللگاهي كلسلللللترول، 

يت و تري سريد، هماتوكر ند  گلي ق

كه  شان داد  يز ن شتا ن خون نا

شتا خون نا ند  قادير ق قط م  يف

گروه مورد بيشتر از گروه شاهد 

اخللتلاف   tبللوده اسللت و آزمللون

ن شان  يمع گروه ن بين دو  داري 

 (.8ول جد)  (>01/0P)داده است 

 

 

 .مقايسه ميانگين مقادير آزمايشگاهي متغيرهاي تحت مطالعه در دو گروه مورد و شاهد:  جدول 

 

P 
 گروه مورد شاهد

 SD M SD M متغير

NS 29 2/ 11 3/27   1 كلسترول 

NS 1/3   /178  /80 8/171 تري گليسريد 

NS 2/2 1   /2 2/11 هماتو كريت 

 قند خون ناشتا 179/   9  12/   2/7 0.01

 

 SD :انحراف معيار  M  :ميانگين  No significant : NS 

 
 بحث

ترين عامل خطرزاي حوادث  شايم

شار  عه ف ين مطال غز درا قي م عرو

مي بالا  شد و خون  با  با فراد  ا

سللابقه قبلللي فشللارخون بللالا 

هت  طر را ج مال خ شترين احت بي

مغللزي دارا  ةابللتلاء بلله سللكت

مال خطر كه احت طوريه ب  بودند

سكته  به  مذكور  فراد  بتلا ا ا

مغللزي سلله برابللر بيشللتر از 

اي از  افللرادي اسللت كلله سللابقه

فشلللار خلللون بلللالا را ذكلللر 

 Ellekgaerدر مطالعلله . كردنللد نمللي

نوان ست نيزع ماران كه  شده ا بي

بافشار خون بالا نسبت به افراد 
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بر  سه برا عي  خون طبي شار  با ف

به  بتلا  طر ا عرض خ شتر در م بي

.  ]4[قلرار دارنلد  سكته مغلزي

 Shaperنتللايج حاصللل از مطالعلله 

شان داد  يز ن غزي % 10ن سكته م

ملي للرادي ات اق  تد  در اف اف

 كللللله فشلللار خلللون بلللالاي 

اند،  مترجيوه داشته ميلي130-110

بتلا  طوريه ب طر ا مال خ كه احت

در ايللن افللراد چهللار برابللر 

شار  كه ف ست  ساني ا شتر از ك بي

ر د. ]11[ دارنللد 110خللون زيللر 

ه نيز فشارخون بالا ب Yipمطالعه 

شايم نوان  طرزاي  ع مل خ ترين عا

. ]18[سكته مغزي معرفي شده است 

ين  صل از ا ته حا نابراين ياف ب

صل از  تايج حا ند ن پژوهش همان

شان دا پژوهش گر ن كه  دهاي دي

تللرين  فشللار خللون بللالا شللايم

م به ؤو بتلاء  هت ا مل ج  رترين عا

للي غزي م شد و سكته م بدين  با

 ر آن ؤبا كنترل دقيق ومل لحاظ

اي  طور قابل ملاحظهه توان ب مللي

لوگيري  غزي ج سكته م بروز  از 

 .كرد

چنين نشان داد  اين مطالعه هم

عامل خطلرزاي دومين   AFريتمكه 

يت  ظر اهم عدي از ن ست ب ه با

به  طوري بتلا  طر ا مال خ كه احت

يتم  با ر فراد  غزي در ا سكته م

AF  تقريباپ سله برابلر افلزايش

نيلز  Candeliseدر مطالعه . ابدي مي

عنلوان يلك ه بل AFوجود ريلتم 

ماران  شايم در بي طرزاي  مل خ عا

  مطرح شده استدچار سكته مغزي 

]2[ .Margaret   دارد  اظهلار ملينيز

احتملال خطلر  AFكه وجود ريتم 

ابللتلا بلله سللكته مغللزي را در 

فراد ها ا سن چ فزايش  رم بر ا برا

نيلز  Wolfدر مطالعله . ]9[ دهد مي

كه بيماران  وان شد در صورتيعن

تحللت درمللان بللا  AFبللا ريللتم 

مال  ند احت قرار گير فارين  وار

غزي  سكته م به  بتلا  طر ا  30خ

بلا . ]12[ يابلد درصد كلاهش ملي

توجه به اينكه با كنترل ريتم 

AF در  توان از پيدايش لختله مي

 جللللوگيري كلللردچللل  دهليلللز 

به طور قابل توان  يبنابراين م

ته مغللزي از بللروز سللكاي  توجلله

 . پيشگيري نمود

طرزاي   مل خ سيگار عا صرف  م

عدي  ضر ب عه حا شد ميدر مطال  با

كلله احتمللللال خطللر ابللتلا بلله 

برابللر  3/2سلللكته مغللزي را 

 Wolfدر مطالعلله . داد افللزايش 

شد يان  يز ب كهن ست  مال  ه ا احت

غزي در  سكته م به  بتلاء  طر ا خ

فراد  به ا سبت  سيگاري ن فراد  ا

سيگاري دو ير  ش غ بر بي تر برا

كه كند  بيان مي Margaret. ]12[است 

احتمال خطر ابتلا به سكته مغزي 

سيگاري للار  در  صرف ) هاي قه م

نه 40بيش از  سيگار روزا (  نخ 

نسبت به افراد غيرسيگاري چهار 

ست در شتر ا بر بي كه برا  صورتي 

عد سال ب سيگار  ظرف دو ترك  از 

صورت ه ميزان بروز سكته مغزي ب

ظه بل ملاح كاهش ي قا ته و اي   0اف

ير  فراد غ سطح ا به  عد  سال ب

بنابراين با . ]9[رسد  سيگاري مي

مي يز  سيگار ن سك  ترك  توان ري

تا  غزي را  سكته م به  بتلاء  ا

 .حدود زيادي كاهش داد

هاي ايسكمي قلب  سابقه بيماري

ظر  و عدي از ن بت در رده ب ديا

قش  غزي  آنن سكته م بروز  ها در

ند ميقرار  مامي . گير باپ ت تقري

عا ماري مطال ته بي جام گرف ت ان

ب لب را  سكمي ق يك ه اي نوان  ع

  ندعامل خطرزاي مهم ذكر كرده ا

گلزارش شلده  Shaperدر مطالعه . 

صدري  نژين  چار آ ماران د دربي

وبيمللاراني كلله شللواهدي دال 

ند  كارد دار سكمي ميو جود اي برو

احتمال خطر سكته مغزي دوبرابر 

نيز  Margaret. ]11[ يابد افزايش مي

نقل مي كند كله در  Kaganاز قول

ه درصد بيماراني كه ب40اتوپسي 

اند آ اري  علت سكته مغزي مرده

شهود  كارد م ضله ميو سكار ع از ا

ارتبللاب بللين . ]9[بللوده اسللت 

ديابللت وسللكته مغللزي نيللز بلله 

ما ا بات رسيده است در مطالعه 

بت  جود ديا يد و شخص گرد يز م ن

غزي را  سكته م به  بتلا  مال ا احت

فزايش د 1/2 بر ا ستبرا . اده ا

در مطالعلله انجللام شللده توسللط 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
81

.1
.3

.5
.6

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.r
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

7-
06

 ]
 

                               6 / 8

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1381.1.3.5.6
https://journal.rums.ac.ir/article-1-5453-en.html


 علي راوري و همكاران ... عوامل خطر زاي حوادث عروقي مغز

187 

Ellekjaer ه اسلت كله ش شدرنيز گزا

به  بتلا  طر ا مال خ بت احت ديا

سكته مغزي را سه برابر افزايش 

كه ديابت ي از آنجاي. ]4[دهد  مي

ين  حت ا طرزاي ت مل خ ساير عوا و

مطالعلله موجللب افللزايش رونللد 

آترواسلللكلروز وتنگلللي علللروق 

ند مي ترل ، گرد با كن نابراين  ب

مي آن به  ها  بتلا  هم از ا توان 

به  بتلا  هم از ا غزي و سكته م

ماري ناب  بي لب اجت سكمي ق هاي اي

 .نمود

شان  پژوهش ن ين  گر ا خش دي ب

كه  نداد  باب مع بين  يارت داري 

ليپيدهاي سرم از جمله كلسترول 

وجود ندارد وابتلابه سكته مغزي 

افلللزايش ، Delantyدر حلللالي كللله

ب خون را  سترول  يك ه كل نوان  ع

مل  غز عا قي م حوادث عرو طرزاي  خ

عين حال  در اما ،كند مطلرح مي

كلله مطالعللات  دارد اذعلللان مللي

تا از  ست  ياز ا مورد ن شتري  بي

ب سترول  فزايش كل يك ه ا نوان  ع

در . ]8[ عامل خطرزا حمايت كنلد

 Shaperمطالعه انجام شلده توسلط 

مشخص گرديد كه احتمال خطر مرگ 

يك  غزي ترومبوت سكته م شي از  نا

اي بللا  بللل ملاحظللهطللور قاه بلل

افللزايش غلظللت كلسللترول سللرم 

در ايلن . ]11[همراه بوده اسلت 

يانگين  كه م هت آن به ج عه  مطال

چنلللين  ليپيلللدهاي سلللرم وهلللم

مقاديرهماتوكريللت در دو گللروه 

حدوده  عه در م حت مطال عي ت طبي

 يري أتبنابراين دو شاخص  ،بود

در افللزايش بللروز سللكته مغللزي 

ندندا ند . ر يانگين ق سي م برر

اشللتاي افرادتحللت ايللن خللون ن

كه  ست  نده آن ا شان ده عه ن مطال

ند  غزي ق سكته م چار  ماران د بي

بوده بالاتري را دارا  ند سرم  .  ا

نيللز گللزارش  Wolfدر مطالعلله 

گرديد ميانگين غلظت گلوكز سرم 

شتر  غزي بي سكته م چار  فراد د ا

 . ]12[از گروه شاهد بوده است 

در نتايج حاصل از اين پژوهش 

موع  شان داد مج يانگين ن كه م

تعللداد عوامللل خطللرزاي افللراد 

 8/2± 8/1مبتلا به سلكته مغلزي 

بوده وتوام شدن عوامل خطرزايي 

،  AFچون فشار خون بالا، ريلتم 

مصرف سيلگار، بيماري ايسكمللي 

قلب وديللابت كه هركدام مستقلاپ 

به عنوان يك عامل خطرزاي مهم 

مي سوب  ظه مح بل ملاح ند  وقا گرد

شنتوان مي ديدكنندگي د ا رات ت

ضاع ي  سكته را م به  بتلا  روي ا

شند،  شته با غزي دا نابراين م ب

شنهاد مي مالاپ  پي كه احت با شود 

مل  ين عوا مداوم ا يق و ترل دق كن

توجهي ب بل  يزان قا به م توان 

احتمال خطر ابتلا به سكته مغزي 

 .را كاهش داد
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