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 در مبتلايان به CD4بررسي اختلالات روانپزشكي بر حسب شمارش 
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  هاي عفوني، دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاهگروه بيماري *

   گروه روانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه**

  چكيده
اختلالات به  اما ، مورد مطالعه قرار گرفته استبه فراوانيهاي عضوي  و سندرمCD4اگر چه تقابل بين شمارش  :سابقه و هدف

 .اقدام شده استآن ي بررساست كه دراين تحقيق به ري شده  كمت توجهروانپزشكي
 بيمـاران بـستري كـه       .دش ـسال در بيمارستان سيناي كرمانشاه انجام       مدت يك ه   ب 1383  از خرداد     مقطعي اين مطالعه : بررسي روش

 ند وارد مطالعـه شـد  ،  ثابت شـده بـود  HIV-Abبلات براي  مثبت وسترنآزمونيك   مثبت اليزا وآزمونبا دو  HIV  ابتلايشان به عفونت
 ابتدا غربالگري از طريق مصاحبه خـصوصي        ،در بررسي اختلالات روانپزشكي    .روش فلوسايتومتري براي آنها انجام شد      با CD4 وشمارش

ليـست   انجام شـد و در مرحلـه دوم بيمـاران مـشكوك بـا اسـتفاده از سـمپتوم چـك                      SCL-90-Rنامه      شفاهي با استفاده از پرسش     و
   .مصاحبه قرار گرفتند  مورد DSM- IVتشخيصي براساس ضوابط  

 29/34±4/7  ميانگين سني بيماران.كردنداقامت در زندان را ذكر مي  نفر مرد بودند كه همگي سابقه اعتياد و58 ، بيمار59از : هايافته
امل  بود كه به ترتيب شدرصد 7/62 شيوع اختلالات روانپزشكي . در ميكروليتر بود312±216 بيماران CD4متوسط شمارش . سال بود
، اختلال شناختي  درصد1/5، اختلال سايكوتيك درصد 5/8، اختلال اضطرابي  درصد22، اختلال خلقي درصدMultiple  22ت اختلالا

  CD4نيز درصد   در ميكروليتر و200 كمتر از CD4شمارش   بين اختلال شناختي و.شد  مي درصد7/1، اختلال شخصيتي  درصد4/3
  كمتر CD4 بين اختلال اضطرابي منفرد وشمارش .)P=032/0 و P=02/0به ترتيب (داري مشاهده شد ط آماري معنيابترا 15 كمتر از

 ).P=045/0(زندان با اختلالات اضطرابي در ارتباط بود   ماه در60 اقامت بيش از .)P=033/0 (يافت شدداري ارتباط معنينيز  200از 
چنين نبايد تاثير  هم.  بودAIDS / HIV اختلالات روانپزشكي در مبتلايان به  بروز بايد درانتظار ، HIVبا پيشرفت عفونت : گيرينتيجه

  .در بروز اختلالات روانپزشكي ناديده گرفت شيوه زندگي  و معضلات اجتماعي مبتلايان را
  .ه، كرمانشا CD4شمارش  اختلالات روانپزشكي، ،HIV/AIDS :واژگان كليدي

  

  1مقدمه
ينده سيستم ايمنـي سـلولي همـراه         با تخريب فزا   HIVعفونت  

.  مي باشد  CD4ترين شاخص آن كاهش شمارش      است كه مهم  
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با پيشرفت بيمـاري، فـرد مبـتلا در معـرض طيـف وسـيعي از                
گيـرد كـه بـروز آنهـا        هاي عفوني و غير عفوني قرارمـي      بيماري

لـذا بـا كـاهش شـمارش       . بستگي به درجه تضعيف ايمني دارد     
CD4،      اي مرتبط بـا     هشيوع و بروز بيماريHIV/AIDS   تحـت 

 در  CD4كه با آگـاهي از شـمارش        طوريبه ،گيردتاثير قرار مي  
هاي افتراقي مربوطـه را بـا       توان تشخيص هر سندرم باليني مي   
 و CD4اگر چه تقابل بين شمارش ). 1( دقت بالايي مطرح كرد
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