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  مقاله پژوهشي
  

  فراواني افسردگي در بيماران مبتلا به پرفشاري خونبررسي 
    

  ****بهمن رسولي، ***فاطمه زراعتيدكتر ، **محمدعلي سيف ربيعيدكتر ، *عراقچيانمليحه دكتر 
  

  15/12/88:   ،  پذيرش    16/6/88  :دريافت 
  

  :چكيده
 خون ، در مورد ارتباط اين دو بيماري با يكـديگر توجـه زيـادي مبـذول            عليرغم شيوع زياد افسردگي و پرفشاري      :مقدمه و هدف  

از طرفي بيمـاران مبـتلا   .  برخي مطالعات نشان داده اند افسردگي مي تواند يك عامل خطر براي پرفشاري خون باشد   .نشده است 
شن نبـودن فراوانـي افـسردگي    باتوجه به رو. به پرفشاري خون در معرض خطر بيشتري از نظر بيماري هاي قلبي عروقي هستند    

  .در بيماران مبتلا به پرفشاري خون اين مطالعه جهت روشن ساختن ابعاد اين مشكل انجام گرديد
 بيمار مبتلا به پرفشاري خون مراجعه كننده بـه مراكـز بهداشـتي درمـاني شـهر                  525در مطالعه توصيفي مقطعي حاضر     :روش كار 

. اسـتفاده گرديـد   ) Beck(جهت تشخيص افسردگي از پرسشنامه استاندارد بك        .تند مورد بررسي قرار گرف    1387همدان طي سال    
  اطلاعات ازطريق پرسـشنامه اسـتخراج گرديـد و بـا نـرم افـزار               . دراين ازمون بود   18ملاك تعيين افسردگي كسب نمره بالاتر از        

10-spss  ه وتحليل  قرار گرفت  وضريب همبستگي پيرسون مورد مقايسه وتجزيمجذور كاي  و آزمون هاي آماري.  
بين سن بيماران و افـسردگي همبـستگي        .  درصدگزارش گرديد  6/48 فراواني افسردگي در بيماران مبتلا به پرفشاري خون          :نتايج

 از نظـر آمـاري معنـا دار تلقــي     كـه افـسردگي دربـين زنـان شــايع ترازمـردان بـود     . )r=0.56  pv=0.000(مثبـت وجـود داشـت   
فراواني افسردگي در افراد متعلق به طبقه اجتماعي پائين تر ودر افراد همسر مرده بترتيب نسبت بـه  . )χ2=34   pv<0.05(گرديد

  )pv<0.05(افراد با طبقه اجتماعي بالاتر و افراد متاهل بيشتر بود
ماري در طول  بيماران مبتلا به پرفشاري خون در معرض خطر افسردگي نيز هستندو احتمال وقوع همزمان اين دو بي           :نتيجه نهائي 

رسـد   عمر، در زنان به مراتب بيش از مردان است و با توجه به وجود همبستگي مثبت بين پر فشاري خون و افسردگي بنظر مي                       
  بـا توجـه بـه فراوانـي بـالاي افـسردگي در ايـن مطالعـه،              . پرفشاري خون يك عامل خطر براي بروز افسردگي بحـساب مـي آيـد             

  ومشاوره روانپزشكي در مبتلايان به فشار خون  بايستي بطور جدي تـر مـورد توجـه واقـع                     به نظر مي رسد غربالگري افسردگي     
  .شود

   

  پرفشاري خون/ بهداشت همگاني / افسردگي  : كليد واژه ها
   

  :مقدمه 
 افسردگي از اختلالات شـايع روانپزشـكي مـي باشـد،                

    ودر مــردان%12-25شــيوع آن در طــول عمربــراي زنــان 
افــسردگي اثــرات منفــي ). 1(ش شــده اســت گــزار12-5%

چشمگيري بر عملكرد اجتماعي و شغلي افراد داشته ويكي         
مطالعات  طبق). 1(شود از علل مهم ناتواني ها محسوب مي   

  كه در سال   سازمان جهاني بهداشت،تخمين زده شده است     
  
  
  

افسردگي دومين بيمـاري نـاتوان كننـده در بـين             ، 2020
يعني بيشتر از    رواني خواهد بود،  تمام بيماريهاي جسمي و     

تصادفات جاده اي ،بيماريهاي عـروق مغـزي و بيماريهـاي           
 عليرغم گـسترش جهـاني افـسردگي ،       ). 1(انسدادي ريوي 

از بيمــاران در جــستجوي مــداوا بــر نيامــده و % 50حــدود
شكست  تشخيصي وعدم درمان بهنگـام      .درمان نمي شوند  

  ).1(ر مي گردد  افسردگي به مقاوم شدن وعود بيماري منج      
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