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 كودكان زير يكسال در مراكز  بهه خدمات بهداشتييمقايسه نحوه ارا
  درماني دولتي شهر تبريز -سلامتي و مراكز بهداشتي

  

  4، هاله صادقي3 كوشاورحسين، 2عليرضا نيك نياز، 1فهيمه صحتي شفائي
  

 E-mail: fahimehsehhatie@yahoo.com      دانشگاه علوم پزشكي تبريزيي دانشكده پرستاري و ماماييعضو هيئت علمي گروه ماما1
  ي تبريزيا دانشكده پرستاري و مامييكارشناس ارشد ماما4  عضو هيئت علمي دانشكده بهداشت و تغذيه3   عضو هيئت علمي دانشكده پزشكي تبريز2
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

  17/7/85 :پذيرش      20/4/85 :اصلاح نهايي      18/12/84: دريافت
  

  مقدمه
پذيرترين اقشار جامعه  كودكان يكي از آسيب

كمبود كمي و كيفي خدمات بهداشتي آنها . ]1[باشند  مي
ـ اجتماعي محسوب  بعنوان يك مشكل بهداشتي

مين، ا جهت تيه  گذارسرمايبدون شك . ]2[شود مي

 حفظ و ارتقاء سلامتي كودكان جهان از مهمترين و زير
. ]3[ترين سياستهاست كه بايد بدان پرداخت  ييبنا

سپارند  كودك در جهان جان مي000/50روزانه حدود 
 سال در 5و حدود نيمي از مرگ و مير كودكان زير 

  كيدهچ
خـدمات بهداشـتي آنهـا يـك        ارايه   كمبود كمي و كيفي      و اقشار جامعه مي باشند      نتر ي  كودكان از آسيب پذير      :زمينه و هدف  
عنوان استراتژي مناسب براي حل مشكلات و ه ب) تعاوني بهداشتي(مراكز سلامتي   . اجتماعي محسوب مي گردد   -مشكل بهداشتي   

 تاسـيس محدوديتهاي گسترش مراكز بهداشتي درماني شهري، براي اولين بار در سطح كشور و در استان آذربايجـان شـرقي                    
ه آن بـا مراكـز      بنابراين مطالعه حاضر با هدف ارزيابي خدمات بهداشتي به كودكان زير يك سال در ايـن مراكـز و مقايـس                    شد،  

  . دولتي انجام شد
 يقبه طر درماني دولتي همجوار كه - مركز بهداشتي14 مركز سلامتي و 7بر روي مقطعي  اين پژوهش توصيفي ـ  : كارروش

 ـ ارايمراقبـت هـا   بود كه از طريق مـشاهده   ايابزار گردآوري داده ها چك ليست مشاهده  . شدآسان انتخاب شدند انجام      ه ي
جهت تجزيه و تحليل يافتـه هـا از         .  و مطالعه پرونده آنها تكميل گرديد      ليك سا كنان بهداشتي به كودكان زير      شده توسط   كار    

  .شداستفاده ) تي مستقل(و آمار استنباطي ) توزيع فراواني مطلق و درصدي، ميانگين، انحراف معيار ( آمار توصيفي 
 در اغلـب مـوارد در   ،يـك سـال   كودكان زيـر   بهه خدمات بهداشتيين داد كه در كل نحوه اراا يافته هاي پژوهش نش  :يافته ها 

 ). p = 002/0(معنـي دار بـود      آماري آنهـا    متوسط بود و اختلاف      %) 57/78(خوب و در مراكز دولتي       )%71/85(مراكز سلامتي   
 مراكـز   زدار ا نـي    پايش رشد كودك، تغذيه كودك و آموزش مادران مراكز سلامتي با داشتن اختلاف آماري مع                هاي در زمينه 

 و در زمينه امكانات موجـود در آن  )p ، 007/0=  p ، 023/0 = p = 001/0به ترتيب (بهداشتي درماني دولتي بهتر عمل كردند 
   ).p = 912/0(و تفاوت آماري آنها معني دار نبود  % ) 71/85( مراكز، در هر دو دسته از مراكز امكانات خوب بود 

 در مراكز سلامتي در اغلب مـوارد خـوب و           ليك سا ه خدمات بهداشتي كودكان زير      يداد كه نحوه ارا   نتايج نشان   : نتيجه گيري 
عملكرد خوب مراكز سلامتي مي تواند مـشوق مـسئولين بهداشـتي كـشور              لذا  . در مراكز دولتي در بيشتر موارد متوسط است       

 درمـاني بـويژه در      –ودهاي خدمات بهداشـتي     جهت برنامه ريزي براي گسترش چنين مراكزي به منظور دستيابي به رفع كمب            
  .امر مراقبت از كودكان زير يك سال باشد

 دولتي درماني -بهداشتيكز ا خدمات بهداشتي كودكان، مراكز سلامتي، مر: كليديواژه هاي


