
٤٣  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ٣٢ ، شماره مسلسل  ١٣٨٣ تابستان،  ٢دهم ، شماره يازسال 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
  استاديار گروه داخلي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان*

  استاديار گروه فارماكولوژي دانشكده پزشكي دانشگاه علوم پزشكي همدان**
 متخصص داخلي*** 

 
 

 مقاله پژوهشي
 

استنشاقي توسط پزشكان ،  بررسي ميزان كاربرد صحيح انواع اسپري
 داروسازان و پرستاران شاغل در بيمارستاهاي آموزشي شهر همدان 

   
 ***اسلاميان، دكتر زهرا  **فاطمه زراعتيدكتر  ، *ابراهيم ناديدكتر 

 

 :چكيده
بيماران آسماتيك و افرادي كه در تماس نزديك با آنان هستند مشكل            روش نادرست كاربرد اسپري ها در بين                  

شايعي است كه منجر به عدم كنترل مناسب بيماري مي شود، بهمين منظور اين مطالعه با هدف تعيين ميزان كـاربرد                     
 .فت انجام گر١٣٨٢صحيح اسپري استنشاقي توسط پزشكان ، داروسازان و پرستاران دانشگاه علوم پزشكي در سال 

 نفر از پزشـكان در  ١٧٦بر روي مشاهده اي مي باشد كه بروش مقطعي و تحليلي اين پژوهش از نوع مطالعات             
و داروسـازان   ) نفر ١٣٨(، پرستاران   )  نفر ١٥(، پزشكان عمومي    )  نفر ١٦(، متخصصين داخلي  )  نفر ٤(مقطع فوق تخصص  

 اطلاعي نداشتند و مجري طرح بعد از در اختيار گذاشتن اسپري            افراد مورد نظر از اهداف طرح     . انجام گرفت )  نفر ٣(
و دهـاني يكبـار مصـرف از آنـان     ) Large Volume Spacer(پلاسبو ، يك ليـوان آب و محفظـه آسـم يـار بـا حجـم بـالا        

 را نمايش دهند و سـپس  MDI(Metered Dose Inhaler(درخواست نمود كه نحوه صحيح استفاده از اسپري استنشاقي 
 مـورد  EPI 6داده هاي بدست آمده را با استفاده از نرم افـزار  "  ده مرحله اي چك ليست را علامت زده و نهايتابخش

 .تجزيه و تحليل قرار داد
همه مراحل استفاده صحيح از اسپري را درست انجام دادند كـه از             %) ٤/٣( نفر   ٦از كل افراد مورد بررسي تنها                 

 نفر پرستار بودند و هيچيك از  داروسازان از مراحل انجام صحيح كار آگاهي نداشتند و در                  ٣ نفر پزشك و     ٣اين ميان   
پزشكان بيش از غير پزشكان اسپري را بطـور  . اطلاع كاملي از كاربرد صحيح اسپري نداشتند%) ٦/٩٦( نفر   ١٧٠مجموع  

 %).١٣/٢در مقايسه با % ٦/٨(صحيح بكار بردند 
داد كه درصد افرادي كه بطور صحيح از اسپري استفاده مي نمايند بطور چشمگيري از نتايج اين مطالعه نشان           

  .بدست آمده از بررسيهاي مشابه در كشورهاي صنعتي و حتي برخي از كشورهاي منطقه مانند عمان كمتر است
  

  ا ـ كاربردگردپاشها و تبخير كننده ه/ كاركنان پزشكي / ذرات استنشاقي /آسم :  : كليد واژه ها
 

 :مقدمه 
آسم يكي از شايع ترين بيماريهاي مزمن ريوي است              

). ١(كه ميزان شيوع و شدت آن در حال افـزايش اسـت             
عليرغم پيشرفت هاي فراوان در زمينـه فيزيوپـاتولوژي و          
درمان آسم ، اين بيماري همچنـان يكـي از علـل اصـلي              

). ١(ناتواني در جوامـع مختلـف بشـري باقيمانـده اسـت          
 كنترل ضعيف آسـم بـه چنـد عامـل مهـم ارتبـاط دارد              

 
 
 

 
 درك -٢)  ١( عدم تشخيص به موقع و درمان ناكافي    -١ 

 استفاده  -٣)  ٢،٣(ضعيف بيماران از بيماري و درمان آن      
 ).٤-٧(نامناسب از وسايل افشانه اي  

اسـتفاده نادرســت از انــواع  ،       در برخـي از مطالعــات  
 از مشكلات شايع در عـدم كنتـرل         اسپري به عنوان يكي   

 بيماري در كشور ما و از جمله در همدان شـناخته شـده            
 هــاي  تكنيــك اســتفاده نادرســت از اســپري ) ٤(اســت 
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استنشاقي باعث مي شود كه دارو به خـوبي بـه مجـاري             
هوايي انتهايي رسانيده نشود و اثرات درماني آن كـاهش          

 ).٥،٦(يابد 
اوان بيماريهاي مزمن ريوي و       با توجه به شيوع فر

استفاده گسترده از داروهاي  و همدان شهر در آسم
استنشاقي بدليل مزاياي فراوان آنها و از سوي ديگر 
درصد پايين آگاهي بيماران از نحوه استفاده صحيح از 
اسپريهاي استنشاقي و نيز مواردي چند همچون هزينه 

 وزشسنگين داروها ، صرف نكردن وقت كافي جهت آم
) ٨،٩(نحوه كاربرد صحيح اسپري توسط متوليان درمان 

در  اسپريها از اي روش استفاده منظم و دوره فقدان ارزيابي
. مي باشند ناكارآمدي اين روش درماني علل ازجمله جامعه

مهمتر اينكه اكثر متوليان امر درمان خود آشنايي كاملي 
نتيجه اسپريهاي استنشاقي ندارند و در  صحيح از كاربرد

لذا ) ٨-١٠(به بيماران بصورت غلط آموزش ميدهند
 . رسيد انجام اين طرح ضروري بنظر مي

بهمين منظور اين مطالعه با هدف تعيين ميزان       
كاربرد صحيح انواع اسپري استنشاقي توسط پزشكان ، 
پرستاران و داروسازان  دانشگاه علوم پزشكي همدان در 

 . انجام گرفت١٣٨٢سال 
 :ارروش ك

مقطعي با تحليل نتايج است كـه             اين مطالعه از نوع     
جامعـه آمـاري آن را      .  گرفـت  انجاممشاهده اي   روش  به  

ــكان     ــي و پزش ــاي داخل ــته ه ــين رش ــامي متخصص تم
و %) ٧٨ نفـر ،     ١٣٨(، پرسـتاران    %) ٢٠ نفر ،    ٣٥(عمومي

كه در مراكـز آموزشـي درمـاني        %) ٢ نفر ،    ٣(داروسازان  
م پزشكي همدان مشـغول بكـار بودنـد         تابعه دانشگاه علو  

نمونه گيري بـا روش سرشـماري انجـام         . تشكيل مي داد  
 .شد و كل جامعه آماري را در بر گرفت

      كليه افرادي كه در اين طرح شركت نمودند اطلاعي         
از اهداف طرح نداشتند ولي پلاسبوبودن اسـپري كـه در           

 داده  توضـيح " پوسته بكلومتازون گنجانده شده بود كاملا     
ميشد و بعد از يك پرسش و پاسخ كوتاه در زمينه سن ،             
جنس ، ميزان تحصـيلات ، مـدت فراغـت از تحصـيل و              

 تحصيل ، از افراد شركت كننـده در طـرح           حلدانشگاه م 
درخواست مي شد كه نحوه استفاده از اسپري استنشاقي         

 از نـوع پلاسـبو را   MDI (Metered Dose Inhaler(نـوع  
ــه  ــزد مجــري طــرح ب ــد و پژوهشــگر ، ن   نمــايش بگذارن

 ازونــــكه در پوسته اسپري بكلومت(ري پلاسبو ــــاسپ

 
 ار باــي ، يك ليوان آب ، محفظه آسم) جاسازي شده بود

كـه هـر بـار بـا روشـهاي معمـول شسـته و               (حجم بـالا    
جهـت تعبيـه   (و دهاني يكبار مصرف     ) ضدعفوني مي شد  

. داد العه قرار مي در اختيار افراد مورد مط    ) بر روي اسپري  
 ١٠بعــد از مشــاهده نحــوه اســتفاده از اســپري ، بخــش 

در چـك   ) ٧(مرحله اي روش استفاده صحيح از اسـپري         
افرادي كه .  ليست در انتهاي پرسشنامه را علامت مي زد      

 مرحله مورد نظر را درست انجام مي دادنـد بـه            ١٠تمام  
 ـ          ه منزله كاربرد صحيح اسپري و در غير اينصورت به منزل

در انتها اطلاعـات    . كاربرد غلط اسپري منظور مي گرديد     
 وارد  EPI6جمع آوري شده از پرسشنامه توسـط برنامـه          

 .رايانه شده و تجزيه و تحليل آماري صورت مي گرفت
 :نتايج 

      نتايج اين مطالعه نشانگر آن اسـت كـه افـراد مـورد             
 نفـر   ١٢٤مـرد و    %) ٥/٢٩( نفـر    ٥٢بررسي از نظر جنس     

 سـال و  ٨/٢٩زن بودند و ميـانگين سـن افـراد      %) ٥/٧٩(
ميـانگين مـدت    .  ساله بود  ٥٨ ساله و حداكثر     ٢١حداقل  

 ٥٧/٥ بـا انحـراف معيـار        ٩٥/٤زمان اشتغال به كار آنان      
 ).١جدول (بدست آمد

 

آماره سن و مدت زمان اشتغال به كار در طرح  : ١جدول 
اه بررسي آگاهي پزشكان ، داروسازان و پرستاران دانشگ

علوم پزشكي همدان از نحوه كاربرد صحيح انواع اسپري 
 ١٣٨٢استنشاقي در سال 

 

 شاخص 
 آماري 

سن 
 )سال(

مدت زمان اشتغال 
 )سال(

 ٩٥/٤ ٨/٢٩ )Mean(ميانگين 
 ٥٧/٥ ٩٣/٦ )S.D(انحراف معيار 
 ٤٢/٠ ٥٢/٠ )S.E(خطاي معيار 

 ٢٥/٢ ٢٧ )Median(ميانه 
 ٢ ٢٥ )Mode(نما 

 ٠٨/٠ ٢١ )Min(حداقل 
 ٢٩ ٥٨ )Max(حداكثر 

 
%) ٤/٣( نفـر    ٦ نفر شركت كننـده در طـرح         ١٧٦      از  

اسپري را صحيح بكار بردند يعنـي بـه تمـامي سـئوالات             
%) ٦/٩٦( نفـر    ١٧٠پرسشنامه پاسخ درست داده بودند و       

 . از كاربرد صحيح اسپري اطلاعي نداشتند
 ١٣٨ نفـر  و از       ٣ نفر پزشك شـركت كننـده        ٣٥      از  

از سه نفـر داروسـاز      .  نفر اطلاع داشتند   ٣نفر پرستار نيز    
شركت كننده هيچيـك آگـاهي كامـل از نحـوه كـاربرد             

 ).٢جدول (صحيح اسپري نداشتند 



  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ٣٢ ، شماره مسلسل  ١٣٨٣تابستان ،  ٢دهم ، شماره يازسال 
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فراواني نحوه كاربرد انواع اسپري استنشاقي  : ٢جدول 
توسط پزشكان ، داروسازان و پرستاران دانشگاه علوم 

 ١٣٨٢پزشكي همدان  در سال 
P. value جمعپرستاران داروسازانپزشكان  

برد انواع كار
 تعداد اسپري

 )درصد(
 تعداد

 )درصد(
 تعداد

 )درصد(
 تعداد

 )درصد(

 صحيح
٣ 

)٦/٨( 
٠ 
)٠( 

٣ 
)٢/٢( 

٦ 
)٤/٣( 

 غلط
٣٢ 

)٤/٩١( 
٣ 

)١٠٠( 
١٣٥ 

)٨/٩٧( 
١٧٠ 

)٦/٩٦( 

 جمع
٣٥ 

)١٠٠( 
٣ 

)١٠٠( 
١٣٨ 

)١٠٠( 
١٧٦ 

)١٠٠( 
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از  افـراد فـارغ التحصـيل        % ٩/١      نتايج نشان داد كه     

 ٧٦فارغ التحصيلان بعد از سـال  % ١/٤ و ٧٦قبل از سال    
 ).٣جدول (از نحوه استفاده صحيح اسپري اطلاع دارند 

 
فراواني نحوه كاربرد انواع اسپري استنشاقي  : ٣جدول 

توسط پزشكان ، داروسازان و پرستاران دانشگاه علوم 
 زشكي بر حسب سال فراغت از تحصيلپ

 

 فارغ التحصيلان 
 ١٣٧٦قبل از سال 

فارغ التحصيلان بعد 
 ١٣٧٦از سال 

P. valueجمع  
كاربرد انواع 

 تعداد اسپري
 )درصد(

 تعداد
 )درصد(

تعداد
)درصد(

 صحيح
١ 

)٩/١( 
٥ 

)١/٤( 
٦ 

)٤/٣(

 غلط
٥٢ 

)١/٩٨( 
١١٨ 

)٩/٩٥( 
١٧٠ 

)٦/٩٦(

 جمع
٥٣ 

)١٠٠( 
١٢٣ 

)١٠٠( 
١٧٦ 

)١٠٠(

٤٩/٠ =P  
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ساير نتايج بدست آمده از مراحـل دهگانـه چـك ليسـت      

 :بدين قرار بود 
از افراد مـورد مطالعـه بـه بيمـاران نحـوه اسـتفاده              % ٨٠

آمـوزش  % ٢٠صحيح از اسپري را آمـوزش داده بودنـد و           
از افراد هنگام اسـتفاده ، كلاهـك سـر          % ٩٧. نداده بودند 

. موارد كلاهك را بر نمي داشتند% ٣را برداشتند واسپري  
ــد   % ٥٣ ــان دادن ــل از مصــرف تك ــپري را قب ــوارد اس  . م
ده و  اسپري سر را بـه عقـب بـر         مصرفافراد قبل از    % ٢٤

مـوارد مخـزن اسـپري را       % ٨٦. عمل بازدم را انجام دادند    
بدين نحو عمل نكردند و مخزن را       % ١٤بالا نگه داشته و     
فقـط يكبـار بـه      %) ٧٤(بيشـتر افـراد     . پايين نگه داشتند  

بقيه ، بيش از يكبـار و       % ١٦مخزن اسپري فشار آورده و      
بصورت پياپي و بدون رعايت فاصله زماني بر مخزن فشار          

 موارد همزمان با فشار به مخزن اسپري عمل % ٩٣. ادندد

 
 ٥افراد پس از استنشاق به مدت       % ٧٠. دم را انجام دادند   

موارد اين كـار    % ٣٠ثانيه تنفس خود را حبس نمودند و        
موارد فاصله زماني بـين دو پـاف را         % ٧٩. را انجام ندادند  
افـراد بعـد از اسـتفاده از اسـتروئيد          % ٨٤. رعايت نكردند 

% ٨٤استنشاقي دهان خود را بـا آب شستشـو ندادنـد و             
ــار آشــنايي نداشــتند و از آن اســتفاده   ــا آســم ي ــان ب آن

 .ننمودند
 :بحث

 كــه شــايع تــرين داروهــاي مــورد MDI     در مصــرف 
استفاده بدليل اثربخشي بـالا ، سـرعت عمـل مطلـوب و             

بيمار بايد نحوه اسـتفاده     ) ١،١٠(عوارض كمتر مي باشد     
ها را بداند و بنابراين لازم است متوليـان امـر           صحيح از آن  

به بيمـار نحـوه   ) پزشكان ، داروسازان و پرستاران   (درمان  
در ). ٥(كاربرد صحيح اسپري استنشاقي را تعليم دهنـد         

بررسي هاي مختلف نشان داده شده اسـت كـه بيمـاران            
مبتلا بـه آسـم از تكنيـك ضـعيف اسـتفاده از داروهـاي               

كه خود عامل عمده عـدم كنتـرل        استنشاقي برخوردارند   
و %) ٦٠-%٩٠شيوع  (آسم در كودكان و بالغين مي باشد        

اين ميزان در پيرها شايع تر است ، بطوريكـه در بررسـي         
 COPDاز افراد مبتلا به   % ٨/٢انجام شده در همدان فقط      

در ). ٤(نحوه صحيح استفاده از اسـپري را مـي دانسـتند          
بـا  ) ١(اسـت   % ٥٠مقابل در كشورهاي صنعتي اين آمار       

توجه به نتايج بدست آمده از مطالعه حاضر و مطالعه اي           
) ١٠( در كشور عمان انجام گرفت       ١٩٩٨-٩٩كه در سال  

مهمترين نكته در ايـن خصـوص عـدم اطـلاع و آگـاهي              
پزشكان و ساير پرسنل گروه پزشـكي از نحـوه اسـتفاده             
صحيح از اسپري مي باشد كه ممكن اسـت بـه تبـع آن              

 . ي نادرست به بيماران ارائه نمايندراهنمايي ها
 نفر از دسـت     ١٥٠      در مطالعه فوق الذكر در مجموع       

 پرستار ٣٣ پزشك ، ١٠٧اندركاران درمان بيماران شامل     
 داروساز شركت نمودند كه نتايج آن نشان داد كـه           ١٠و  
 درصد افراد مراحل انجام كار را صـحيح انجـام           ٦٩ تا   ٢٨

ين پزشكان داخلي بهتـر از بقيـه        داده بودند كه در اين ب     
ــتاران ،      ــتفاده در پرس ــك اس ــعف در تكني ــد و ض بودن
داروسازان و پزشكان عمومي مشهودتر بوده است كـه بـا           

ليكن ميزان اسـتفاده    . نتايج مطالعه حاضر همخواني دارد    
صحيح ازنحوه كاربرد اسپري در افـراد مـورد مطالعـه در            

اصله از مطالعه   در مقايسه با نتايج ح    %) ٤/٣(طرح حاضر   
 .بسيار كمتر مي باشد%) ١٥(فوق الذكر 
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      در بررسي حاضـر مشـاهده شـد كـه فاصـله زمـاني        
فراغت از تحصيل نيز نكته مهمـي بـوده اسـت بطوريكـه          
ميزان اطلاع از نحوه صحيح كاربرد اسپري در افراد فـارغ        

 بيشــتر از فــارغ التحصــيلان ٧٦التحصــيل بعــد از ســال 
با توجه به اينكه استفاده از      .  مي باشد  ٧٦سالهاي قبل از    

آسم يار در خردسالان و افراد مسني كه از انـواع اسـپري         
استفاده مي كنند بدليل حـذف مرحلـه انجـام عمـل دم             

،  )١١(همزمان با فشار بر مخزن اسپري بسيار موثر است    
استفاده محدود از آن در اين مطالعه نشان مي دهـد كـه       

ان در آگاه كردن بيمـاران چقـدر   وظايف متوليان امر درم   
در مقايسه ساير نتايج بدست آمـده از        . حائز اهميت است  

اين مطالعه بـا بررسـي انجـام شـده در كشـور عمـان در           
آمـاره تكـان    : مراحل مختلف استفاده صحيح از اسـپري        

در عمـان ، در زمينـه       % ٤١در مقابـل    % ٤٧دادن اسپري   
 قبـل از    برگرداندن سـر بـه عقـب و انجـام عمـل بـازدم             

، در مورد بالا نگـه      % ٥١در مقابل   % ٨٦استنشاق اسپري   
، در خصـوص    % ٩٦در مقابل   % ٨٦داشتن مخزن اسپري    

، % ٤٠در مقابـل    % ٩٣فشار همزمان اسپري با عمـل دم        
 ثانيـه   ٥در زمينه حبس تنفس پس از استنشاق بمـدت          

، در مورد رعايت فاصله زمـاني بـين         % ٣٦در مقابل   % ٧٠
با . بود% ٢٧در مقابل   % ٢١استفاده درست   دو پاف ميزان    

توجه به بالا بودن سطح تحصيلات افراد مـورد مطالعـه ،            
بالا بودن خطاهـا در مراحـل شستشـوي دهـان بـا آب ،               
استفاده از آسم يار ، رعايت فاصله زماني بـين دو پـاف ،              
برگرداندن سر به عقب و انجـام عمـل بـازدم نسـبت بـه               

 عمان كه بيشـتر شـركت       مطالعه صورت گرفته در كشور    
كنندگان آن ، اكثر مراحل بجز نگـه داشـتن اسـپري در             
وضعيت عمودي ، تكان دادن اسـپري و تـنفس عميـق و      
آهسته همزمان با فشار بر اسپري را صـحيح انجـام داده            

 .اند قابل توجيه نمي باشد
      در اين مطالعه ميزان كاربرد صحيح اسـپري توسـط          

ن و داروسازان مي باشد ولي اين       پزشكان بهتر از پرستارا   
ميزان در مقايسـه بـا نتـايج سـاير مطالعـات كشـورهاي              

بـا توجـه بـه      . صنعتي به نحو چشمگيري پائين مي باشد      
مسئوليت مستقيم پزشكان در درمان بيماران مبـتلا بـه          
آسم ضـروري اسـت كـه متوليـان امـور درمـان و سـاير                

وهـاي  كاركنان پزشكي به تكنيك صحيح اسـتفاده از دار        
بنـابراين برنامـه هـاي    . استنشاقي تسلط كامل پيدا كنند 
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به بيماران و كاركنـان بهداشـتي امـري اسـت الزامـي و              
ضعف شديد تكنيك اسـتفاده از اسـپري كـه در مطالعـه             

ناشـي از فقـدان همـين       " حاضر مشاهده گرديد احتمـالا    
بعلاوه نتايج اين تحقيق به ايـن نكتـه   . اشدآموزشها مي ب 

دلالت دارد كه اين تعاليم نه تنهـا مشـمول متخصصـين            
باشد بلكه كليه پزشكان عمومي ، پرستاران ، داروسـازان          
و مربيان بهداشتي را نيز در برگيرد و توجه مخصوص بـه   
اصلاح خطاها بخصوص مراحل اساسي استفاده از اسپري        

 .بيشتر معطوف گردد
  :سگزاريسپا

جنـاب  جناب آقاي دكتر ساسـان توانـا و              از همكاري   
ــه      ــدليل ارائ ــاني ب ــاني كاش ــرو م ــدس خس ــاي مهن آق
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