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  خلاصه
  مقدمه

    خير درمان در بيماريهايي نظير سل، اهميت بـسيار زيـادي داشـته، آشـنايي بـا آنهـا                   شناسايي عوامل مؤثر بر قطع يا تأ      
اي درماني و تدوين روش هاي آموزشي مناسب براي بالا بردن سطح آگاهي افراد              مي تواند سبب بهبود استراتژي ه     

  . مبتلا به اين بيماري ها گردد
   كارروش

 گذشته نگر توصيفي، كليه پرونده هاي پزشكي مربوط به بيماران مبتلا به سل ريوي كه طـي سـالهاي                    هدر اين مطالع  
ل قـرار گرفتـه     مشهد مراجعه كرده و تحت درمـان ضـد س ـ          شهرستان   2 به مركز بهداشت شماره      1384 لغايت   1382

بودند، بررسي گرديد و متغيرهاي سن، جنس، مليت، پيامد درمان، و علل قطع يا تا خير درمـان اسـتخراج شـده و بـا                        
  .روشهاي آمار توصيفي ارزيابي گرديد

  نتايج
مثبـت و   مبتلا به سل ريوي اسـمير %) 81(مورد   534 مورد بود، كه از اين تعداد       659تعداد كل بيماران مورد مطالعه      

 بيمار مبـتلا بـه سـل        534از  %) 8( بيمار   43درمان ضد سل در     . منفي مبتلا بودند   ، به سل ريوي اسمير    %)19( مورد   12
مـرگ بيمـار در نتيجـه سـل     : مثبت، با قطع يا تا خير مواجه شده بود كه علل قطع درمان عبارت بودند از  ريوي اسمير 

          ، مشكلات شنوايي و سرگيجه %)37/0 بيمار،  2(، احساس بهبودي    %)2 بيمار،   11(، هپاتيت دارويي    %)7/3 بيمار،   20(
   ، و تـشديد نارسـايي كليـه   %)19/0  بيمـار، 1(، پورپورا %)37/0  بيمار،2(، سل مقاوم به چند دارو، %)37/0 بيمار، 2(
  .د، بهبود كامل داشتن%)82( بيمار 438%). 37/0 بيمار،2(

  نتيجه گيري
دهدكه هپاتيت ناشي از داروهاي ضد سل شايعترين علت قطع و يا تا خير درمان             نشان مي  نتايج حاصل از اين مطالعه    

تلاش . ، به عنوان روش ارجح درمان، حمايت مي كنند        DOTSيي  آ از تا ثير و كار    همچنين مطالعه حاضر   .باشد مي
 در ابتداي شروع درمـان، و نيـز         يت بيماري سل و چگونگي درمان آن      به منظور افزايش آگاهي بيماران در مورد ماه       

و به حداقل رساندن موارد قطع  مي تواند به عنوان يك استراتژي مهم در كنترل بيماري  در فواصل منظم طي درمان،    
  .درمان، به كار رود
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