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  ميزان نقص عضو دايم های تعيين مقايسه روش
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  چکيده

توسعه هاي تمام جوامع صنعتي و در حال ارزيابي نقص عضو و ناتواني دايمي با هدف تعيين قابليت اشتغال يا تعيين غرامت، يکي از دغدغه :هدافا

  .اين مطالعه با هدف بررسي ميزان نقص عضو دايم در يک کميسيون عالي پزشکي نظامي اجرا شد. است

که دارای پرونده بودند وارد  ۱۳۸۵کننده متقاضي تعيين غرامت و درصد جانبازي در سال مراجعه ۶۱۹مقطعي، تمام  -در اين مطالعه تحليلي :هاروش

ها، درصد نقص عضو دايم در هر پرونده به روش انجمن پزشکي آمريکا محاسبه شد و نتايج حاصل با مقادير دهآوري داپس از جمع. مطالعه شدند

واليس، ضريب همبستگي اسپيرمن و  -ويتنی، کروسکال -های ويلکاکسون، منها از روشبرای تجزيه و تحليل داده. گرفته در پرونده مقايسه شد تعلق

  .مجذور کاي استفاده شد

هاي مختلف هاي مختلف سابقه کار، جنسيت، وضعيتهاي مختلف سني، گروهگرفته در مراجعان به کميسيون در گروهميانگين درصد تعلق :هايافته

طور گرفته در کميسيون عالي پزشکي بهميانگين درصد نقص عضو تعلق. داری نداشتاستخدامي و نيروهاي مختلف خدمت تفاوت آماري معنی

  ).>۰۵/۰p(بود  AMAشده به روش ر از ميانگين درصد نقص عضو محاسبهداري بيشت معني

العمل واحد و در نظر نگرفتن شدت رخداد منجر به حادثه از موارد لزوم هماهنگ نمودن بيشتر پزشکان همکار و مشاور و تدوين دستور :گيرينتيجه

   .لازم به بازنگري هستند

 پزشکي، راهنماي انجمن پزشکی آمريکا ، کميسيون عاليدايم نقص عضو :هاکليدواژه
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Abstract 

Aims:  Evaluating the impairment and permanent disability aiming at determining the ability of employment or 

repayment is one concern of all industrial and the developing societies. The aim of this study was to investigate 

the rate of permanent impairment in a military supreme medical commission. 

Methods: In this analytical cross-sectional study, all 619 referred applicants of compensation or repayment 

claims and disability percentage which had records during 2006 were included. After data collection, permanent 

impairment percentage calculated according to AMA (American Medical Association) Guide, then, the obtained 

results were compared with the allocated values in the patient’s record. Data were analyzed using Wilcoxon, 

Mann-Whitney, Kruskal-Wallis methods, Spearman correlation coefficient and Chi-square. 

Results: Allocated mean percentage in the individuals referred to the commission had no statistically significant 

difference in terms of different age groups, various groups of working experience, gender, different employment 

status and various services forces. The mean of allocated impairment percentage in a military supreme medical 

commission was significantly higher than the calculated impairment percentage mean with AMA Guide rating 

(p<0.05). 

Conclusion: The necessity of more collaboration of counselor and colleague physicians and developing a single 

recipe or instruction and the lack of consideration of the severity of occurrence are among the issues which need 

revision.  
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