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  ABSTRACT    
  

Introduction: Hepatitis B is a global public health problem affecting nearly 2 billion 

people around the world. The most vulnerable groups are health workers, especially those 

who work in the field of dentistry, specifically students, because of lack of clinical 

experience. The aim: To assess the knowledge and attitudes of hepatitis B among dental 

student in Tishreen University. Methods: Descriptive deigned was used in current study, 

the self-administered questionnaire distributed to (200) participants through convenient 

random sampling of  fourth and fifth year students of Tishreen University's Faculty of 

Dentistry in April 2016. Results: The results of the current study showed that most of 

study sample (80%) had checked for hepatics B virus antibodies level but only (60%) of 

them received vaccine, also (89%) of students had good knowledge regarding high risk 

groups for illness, (92.5%) of study sample their answer were correct that hepatitis B 

transmitted from contaminated blood and (85%) from needle injuries. (81.5%) of sample 

agreed that their job increased the risk of infection and (78%) of them may transmit the 

infection to the patient if they are carries the disease, and 89% agreed that necessary to 

receive vaccine. Conclusion: the study concludes that (79%) of study sample have good 

knowledge about Hepatitis B and (68%) of them had positive attitudes. Therefore, 

recommended that students continue improving knowledge level, assume more positive 

attitude by accumulating clinical experience, and continuous education about HB, as well 

as hepatitis B vaccination and checking the anti-HBs level, is a matter of necessity. 
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 صالح محمد الدكتورة ليندا

 
 ( 2012/ 2/  14قُبِل لمنشر في  . 2012/  11/  5تاريخ الإيداع )

 
 ممخّص  

 
مميار شخص حول العالم.  2يعتبر التياب الكبد بي مشكمة صحية عامة عالمية حيث يصيب ما يقرب من 

الرعاية الصحية ،خاصة من يعمل في مجال طب  بو ونقمو ىم العاممون في مجال للإصابةأكثر الفئات المعرضة 
 الأسنانتقييم معمومات ومواقف طلاب طب  اليدف: الأسنان وبالتحديد الطلاب وذلك بسبب نقص الخبرة السريرية.

استخدمت الدراسة الحالية المنيج الوصفي، وزع الاستبيان  :مواد وطرائق البحث .B الكبدجامعة تشرين حول التياب ب
مشارك من خلال أخذ عينات عشوائية ملائمة من طلاب السنة الرابعة والخامسة لكمية طب  (200) الذاتي عمى

الدراسة الحالية أن معظم أفراد عينة الدراسة  أظيرت نتائجالنتائج:  .2016بجامعة تشرين خلال شير نيسان  الأسنان
فقط من الطلاب تمقوا المقاح، و  (%60)كن ، ولB( قد تحققوا من مستوى الأجسام المضادة لمفيروسات الكبدية 80%)
من عينة الدراسة  %(92.5)منيم لدييم معمومات جيدة فيما يتعمق بالمجموعات عالية الخطورة لممرض و  (89%)

بر منيم من خلال إصابات الأ %(85)صحيحة بأن التياب الكبد بي ينتقل عن طريق الدم المموث و  إجاباتيمكانت 
منيم عمى أنيم   (%78)ن العينة وافقوا عمى أن وظائفيم تزيد من خطر الإصابة بالعدوى، و م (%81.5)والمموثة. 

خمصت  الخلاصة:. وافقوا عمى ضرورة  تمقي المقاح (%89)قد ينقموا العدوى لممريض اذا كانوا حاممين لممرض، و 
يم لدييم مواقف إيجابية حول التياب من (%68)من أفراد عينة الدراسة لدييم معمومات جيدة و  (%79)الدراسة إلى أن 

و لذلك أوصت الدراسة الطلاب بمواصمة تحسين مستوى المعرفة، واتخاذ مواقف أكثر إيجابية من خلال تراكم  Bالكبد 
 إجراءو  Bعن ضرورة أخذ المقاح ضد التياب الكبد  ، فضلاً Bالخبرة السريرية، والتثقيف المستمر حول التياب الكبد 

 زمة. الفحوصات اللا
   

 
 . الأسنان، طلاب طب B: المعمومات، المواقف، التياب الكبد الكممات المفتاحية

                                                           
 ة.سوري -اللاذقية  -جامعة تشرين  -كمية التمريض -صحة المجتمعقسم تمريض  -مدرسة 
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 مقدمة 
 ،العالمفي  اً ، ويعد من أكثر الأمراض المعدية انتشار مشكمة صحية عالمية بييعتبر التياب الكبد الفيروسي  

حيث القابمية  بي (B)الكبديسببو فيروس التياب  حيث يأتي في الترتيب الثاني بعد التبغ كسبب للإصابة بالسرطان،
خاص الحاممين ليذا الفيروس في العالم لمعدوى بيذا الفيروس ىي أقوى بمائة مرة من فيروس الإيدز، ويُقدر عدد الأش

وتقدر منظمة الصحة العالمية . مميون شخص مُقارنة بعشرين مميون شخص من الحاممين لفيروس الإيدز 350بحوالي 
وأن  الوبائي،مميون شخص في جميع أنحاء العالم مصابون بشكل مزمن بفيروس التياب الكبد  500أن أكثر من 

من جميع الوفيات( من أسباب تتعمق بالتياب الكبد الفيروسي  %2.7ل عام )حوالي حوالي مميون شخص يموتون ك
 .[2,1]وأمراض الكبد

 إلى مجموع السكان ما بين Bالكبد فييا نسبة الإصابة بالتياب  تتراوحعتبرت سورية من المناطق التي ا
عند المتبرعين  4ة ىي بحدود %فإن نسبة الإصاب 2003عام وفقاً لدراسات قدمت في ندوة أمراض الكبد و ، %7-2 

ألف مصاب عمى الأقل،  750حوالي ن عدد الحاممين لممرض ىو إ. لعينات سكانية لدراسة تبعاً  3ن %وأقل م ،بالدم
لا توجد احصائيات عن ( بينما نسمة/ مميون 18866ىو / 2002عام عدد سكان سورية حسب المجموعة الإحصائية )

من المشاكل الصحية ذات الأولوية في  Bالكبد يعتبر التياب كما ي الوسط الصحي. بين فئة العاممين ف نسب انتشاره
ألف  700حيث تصل كمفة تدبير الحالات حوالي  وتكمفتو الاقتصادية عالية جداً  ومحمياً  عالمياً  المكافحة كونو منتشرٌ 

 إلى ألف ليرة سورية إضافةً  200ي وكمفة تدبير الاختلاطات كتشمع وسرطان الكبد حوال ،لكل مريض ليرة سورية سنوياً 
 . [3]كمفة التعطل عن العمل والمعاناة الصحية والاجتماعية التي يسببيا لمفرد المصاب وأسرتو

أعراض خلال العدوى  تظير عمييا لا الإصاباتحيث أن العديد من ، زمنةمتتسبب العدوى بالتيابات حادة و    
 التعب،، و الاصفرارو تشمل التقيؤ،  خر يظير لدييم تطور سريع لأعراض المرض والتيالبعض الآ بينما الأولية لممرض

راض بدء المرض من عأفقد تستغرق ، ما تستمر ىذه الأعراض بضعة أسابيع ، وغالباً آلام في البطنالبول الداكن و و 
 ةً ولكن مع مرور الوقت قد تظير مضاعفات أكثر خطور الموت  وليةالأما تسبب العدوى  ونادراً  اً،يوم 180الى  30

يعانون من ىذا من الذين  %25إلى  15من ومثل ىذه المضاعفات قد تؤدي إلى وفاة  ،وسرطان الكبد كتميف الكبد
 .[4]المرض

الكبدي بي في الدم وأنسجة الجسم والسائل المنوي والسائل الميبمي والمعاب وحميب الأم  لتيابالايتواجد فيروس 
والبول والبراز والعصارة الصفراوية والدموع والعرق لمشخص المصاب ويستطيع دخول الجسم عن طريق الوريد، أو عن 

العيش عمى سطح المواد المموثة لمدة شير ومن  يمكن لمفيروسو  التياب في الجمد. خدش أو تشقق أو طريق جرح أو
غيرىا، الممكن الإصابة بو من خلال المشاركة في استخدام أدوات الحلاقة أو فرش الأسنان أو اصابات الوخز بالأبر و 

 .[5,1]% من الحالات لا تعرف الطريقة التي تمت بيا العدوى30ومع ذلك فإنو في حوالي 
لمخطر  لكن بعض الناس تكون أكثر عرضةً  Bالكبد التياب ب صابةللإمعرض  مى الرغم من أن أي شخصع

أو  ،نأو مع شركاء متعددي بالفيروس مع شخص مصابمنة آيقيمون علاقات جنسية غير من غيرىا مثل أولئك الذين 
التعرض لوخز أبر مموثة عن طريق و ، تالمخدرا مشتركة لحقن أو يستخدمون حقن ،المصابون بأمراض منقولة جنسياً 

يتعرضون لمدم من خلال وظيفتيم ، بالإضافة لمذين ، وكذلك الأطفال الذين يولدون لأميات مصابات بالمرضالخطأ
، و المسافرين إلى البمدان التي لدييا معدلات أيضاً مرضى غسيل الكمى  كعمال الرعاية الصحية من أطباء وتمريض، و

 .[6,4,1]من التياب الكبد الوبائي بيمعتدلة إلى عالية 

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%83%D8%A8%D8%AF
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B2%D9%85%D9%86_%28%D8%B7%D8%A8%29
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%8A%D8%B1%D9%82%D8%A7%D9%86
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A3%D9%84%D9%85_%D8%A8%D8%B7%D9%86%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%B4%D9%85%D8%B9_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A8%D8%AF
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%B4%D9%85%D8%B9_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A8%D8%AF
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 مضاد لقاح يتوفر ،يمكن منع الإصابة بيذا الفيروس بأخذ التطعيم الواقي منو وبإتباع طرق الوقاية المناسبة 
يعطى المقاح  المزمنة وآثارىا العدوى خطر اتقاء في ٪95 بنسبة ناجح و 1982 عام منذ بي  الكبد التياب لفيروس

عطى في عضمة الذراع تعطى الحقنة الأولى عند أول زيارة وتعقبيا الثانية بعد شير، ثم الثالثة عمى شكل ثلاث حقن تُ 
 .   [6,1]والأخيرة  تُعطى بعد خمسة أشير من الثانية

 
 ىمية البحث وأىدافو:أ

 أىمية البحث:
الطلاب في ف، Bالكبد بالتياب  للإصابةن في المجال الصحي من المجموعات عالية الخطورة و العامميعتبر 

كمية طب الأسنان وبحكم طبيعة مينتيم خلال التدريب العممي يكونوا عمى تماس مباشر مع المعاب والمفرزات والدم 
مراض التي تنتقل عن طريق الدم ضيم لمجموعة متنوعة من مسببات الأوالحقن والأدوات المموثة مما يزيد من خطر تعر 

بتقديم الرعاية السنية المباشرة  نيقومو  الأخيرةإلى كون طلاب السنوات  فة، ىذا بالإضاBالكبد ومن ضمنيا التياب 
جراءات معمومات حول طرق الانتقال وعوامل الخطورة نقصييم ذا كان لدإللأفراد ف فيذا  Bالكبد التياب الوقاية من  وا 

، لمصابينمرضى املمات السنية كما قد يجعل لدييم مواقف سمبية من تقديم الخد ،صابةلإ ةً سيجعميم أكثر عرض
 Bالكبد كالتياب  معديةال منع المخاطر المينيةفي الوقاية و  ىاماً  وبالتالي يمكن لطلاب طب الأسنان أن يمعبوا دوراً 

 .الإيجابيةوذلك من خلال زيادة معموماتيم وتعزيز مواقفيم 
 ىدف البحث:

 .Bالكبدة تشرين حول التياب اليدف من ىذا البحث ىو تقييم معمومات ومواقف طلاب طب الأسنان بجامع
 

 مواده: البحث و طرائق
% من طلاب السنتين الرابعة 50البحث باستخدام المنيج الوصفي، حيث شممت الدراسة ىذا  إجراءتم  

راسة عمى جريت الدأ، أي طالب وطالبة 450والبالغ عددىم حوالي  والخامسة في كمية طب الاسنان بجامعة تشرين
، 2016تم جمع البيانات خلال شير نيسان لمعام حيث  تم اختيارىم بطريقة ملائمة.وقد ، /ةطالب 200عينة قواميا 

عمى المراجع ذات الصمة بموضوع البحث بتطوير أداة واحدة مؤلفة من أسئمة مغمقة  طلاعالابعد  ةالباحث تقاموقد 
 وتشمل عمى ثلاثة أجزاء كالتالي: 

إذا كان لديو أو لدى  )العمر، الجنس، ية والصحية لمطالب وتشمليتضمن البيانات الديموغرافالجزء الأول:  
ذا حصل عمى المقاح،  Bأحد أفراد أسرتو التياب الكبد جراء فحص من أجل التياب الكبد و ، وا   (.Bا 

حول طرق الانتقال  سئمةً أتتضمن  ،سؤالاً  24مكون من  B يتضمن المعمومات حول التياب الكبدالجزء الثاني: 
أسئمة أخرى حول الأعراض، والمجموعات ( و ، لا (أو غير متأكد) أعرف )نعم، لاعمييا  لإجابة، ويتم اورةلخطوعوامل ا

عالية الخطورة، والوقاية، والمقاح عمى شكل خيارات متعددة. ويعتمد تصنيف مستوى المعمومات الكمي عمى المعيار 
(، مستوى جيد 17 -9% )من 75 -%50(، مستوى متوسط من 8-1% )من 50التالي: مستوى ضعيف أقل من 

 (.   24 –16% )من 75أكثر من 
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باستخدام مقياس ليكرت  عبارة حول موقف الطالب من التياب الكبد بحيث يجيب 12: يتضمن الجزء الثالث
% وما دون من الدرجة 75( فأولئك الذين حققوا 0-1-2محايد( وسجمت عمى التوالي ) -غير موافق-)موافق  الثلاثي
تم ( كان موقف ايجابي. 18% وأكثر من الدرجة الكمية )> 75( كان موقفيم سمبي في حين من حقق 18 ≤) الكمية 

الوصفية  الإحصائيةوقد تم استخدام الاختبارات  20النسخة  SPSS باستخدام برنامجتفريغ البيانات وتحميميا باستخدام 
 . كالنسبة المئوية و التكرار

 
 النتائج والمناقشة 

 النتائج 
 لتحقيق ىدف البحث تم جمع البيانات ومعالجتيا احصائيا ، وتمت جدولة النتائج  وفق الاتي:

 (: توزُع أفراد العينة وفقاً لمبيانات الديموغرافية والصحية1جدول )
 النسبة المئوية التكرار البيانات

 العمر
 %82 164 سنة 23من أقل 
 %18 36 وما فوقسنة  23أكثر من 

 الجنس
 %44 88 ذكور
 %56 112 إناث

 Bلديك التياب كبد 
 %0 0 نعم
 %88 176 لا
 %12 24 / غير متأكدلا أعرف 

 لدية التياب كبد أسرتكأحد من أفراد 
 %8 16 نعم
 %88 176 لا
 %4 8 / غير متأكدلا أعرف 

 Bقمت بإجراء فحص من أجل التياب الكبد 
 %80 160 نعم
 %17 34 لا
 %3 6 كد/ غير متألا أعرف

حصمت عمى لقاح التياب الكبد خلال 
 دراستك الحالية

 %60 120 نعم
 %35 70 لا
 %5 10 / غير متأكدلا أعرف

 %100 200 المجموع
 23كانت أعمارىم أقل من  (%82) ( المتعمق بالبيانات الديموغرافية لعينة الدراسة أن1وضح الجدول رقم )ي

. أما فيما اً إناث كانوا %(56أكثر من نصف العينة )سنة وما فوق، وكذلك  23م منيم كانت أعمارى (%18)بينما  سنة،
 يممن (%88)، و Bليس لدييم التياب الكبد  (%88)أن  يتعمق بالبيانات الصحية لعينة الدراسة يوضح الجدول أيضاً 

و  Bالتياب الكبد رىم أس % منيم كان لدى أحد أفراد8، بينما فقط B دب كبمن أفراد أسرتيم التيا ليس لدى أحدٍ 
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حصموا طمبة من ال (%60)وكذلك  Bالكبد فحص من أجل التياب  بإجراء%( من الطلاب قاموا 80الغالبية العظمى )
 خلال دراستيم الحالية. Bعمى لقاح التياب الكبد 

 Bمعموماتيم حول التياب الكبد  وفقاً لمستوى( توزع عينة الدراسة 2جدول )

 المعمومات
 ماتدرجة المعمو 

 مستوى ضعيف مستوى متوسط مستوى جيد
 %5 %15 %80 طرق الانتقالمعمومات حول 

 %7 %28 %65 الاعراضمعمومات حول 
 %3 %20 %77 المقاحمعمومات حول 

 %1 %10 %89 المجموعات عالية الخطورةمعمومات حول 
 %3 %14 %83 الوقايةمعمومات حول 

 %3 %18 %79 الدرجة الكمية
 (%79)أن  Bالكبد  ( المتعمق بمعمومات عينة الدراسة حول التياب1)رقم والشكل  ،(2ضح الجدول رقم )يو 

 . ان لدييم مستوى جيد من المعموماتك منيم
. أما بالنسبة معموماتيم جيدة لطلابامن ( %80الغالبية العظمى )فإن  Bفيما يتعمق بطرق انتقال التياب الكبد 

منيم كانت معموماتيم جيدة حول  (%77)منيم، و (%65)فقد كانت المعمومات جيدة عند لممعمومات حول الاعراض 
 المقاح. 

%( من الطلاب كان لدييم مستوى جيد من المعمومات 89أن الغالبية العظمى ) ( أيضاً 2يبين الجدول رقم )
 (%83)الوقاية كانت جيدة لدى  أما بالنسبة لممعمومات حول، Bحول المجموعات عالية الخطورة لمعدوى بالتياب الكبد 

    منيم. 

79%

18%

3%

   

     

    

 
 ( مستوى معمومات عينة الدراسة حول التياب الكبد1شكل )

 Bعينة الدراسة وفقاً لمعموماتيم حول طرق انتقال التياب الكبد  توزع :(3جدول)

 طرق الانتقال
 لا أعرف لا نعم

N % N % N % 
 %13 26 %82 164 %5 10 الوراثة

 %4 8 %38 76 %58 116 السعال والعطس
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 %2 4 %4 8 %94 188 العلاقات الجنسية غير الآمنة
 %5 10 %8.5 17 %86.5 173 الولادة )من الأم المصابة لطفميا(

 %4.5 9 %31 62 %64.5 129 التشارك بالملاعق وأواني الطعام مع المصاب
 %3 6 %4.5 9 %92.5 185 المشاركة بأدوات الحلاقة وفرش الأسنان مع المصاب

 %2.5 5 %5 10 %92.5 185 التماس المباشر مع دم وافرازات قروح المصاب
 %5 10 %10 20 %85 170 بر المموثةالوخز بالأ

 %4 8 %76 152 %20 40 المصافحة والمعانقة مع الشخص المصاب
 %14 28 %26 52 %60 120 من شخص يبدو ظاىرياً سميم

 %5 10 %20.5 41 %74.5 149 لعاب الناس المصابين
ن التياب أأجابوا ب من الطمبة (%5)فقط ن أ B( المتعمق بطرق انتقال التياب الكبد 3يوضح الجدول رقم ) 
عن طريق  أنو ينتقلأجابوا بمنيم  (%94)و  % عن طريق السعال والعطاس58 وة طريق الوراث ينتقل عن Bالكبد 

الو عن طريق %( أجابوا بنعم حول طرق انتق86.5)من الطمبة  الغالبية العظمى أيضاً . ية غير الآمنةالعلاقات الجنس
 . واني الطعام مع شخص مصابعن طريق التشارك بالملاعق وأ (%64.5) و ،الولادة

%( أجابوا بنعم حول انتقالو من خلال المشاركة بأدوات 92.5) طمبة( أيضاً أن معظم ال3دول رقم )يظير الج 
 . قروح مفتوحة لمشخص المصاب خلال التماس المباشر مع دم وأيضا منب وفرش الأسنان مع شخص مصا الحلاقة

ينتقل عن طريق المصافحة والمعانقة  Bالكبد أن التياب أجابوا ب من الطمبة (%20)أن اً أيض يوضح الجدول
نو أأجابوا ب %(74.5)الطمبة ثلاثة أرباع وحوالي  سميم،ظاىرياً شخص يبدو  من (%60) مع الشخص المصاب و

 .من لعاب الشخص المصاب ينتقل
 Bموقفيم حول التياب الكبد  وفقاً لمستوى الطمبة( توزع 4جدول رقم )

 موقف الطمبة حول التياب الكبدمستوى 
 سمبيموقف  ايجابيموقف 

N % N % 
136 68% 64 32% 

 
و  Bالكبد تياب يجابي من الإمن الطمبة كان موقفيم  (%68)( أن 2( و الشكل رقم )4يوضح الجدول رقم )

 منيم كان موقفيم سمبي. (32%)
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 أفراد العينة من التياب الكبد ( مواقف2شكل)

 
 B توزع أفراد العينة بحسب موقفيم من العدوى بالتياب الكبد  :(5جدول رقم )

 العبارات
 غير موافق محايد موافق

N % N % N % 
 Bالكبد احتمالية تعرضي لخطر العدوى بالتياب 

 15 30 3.5 7 81.5 163 في مينتي كبير

في حال  Bالكبد أعالج المريض المصاب بالتياب 
 توفرت لي الحماية الكافية

90 45 45 22.5 65 32.5 

 10.5 21 11.5 23 78 156 الطبيب الحامل لمفيروس ينقل العدوى لمرضاه
ينقل  Bالكبد المريض الحامل / المصاب بالتياب 

 العدوى لمطبيب
148 74 22 11 30 15 

أقدم نفس مستوى جودة العناية السنية لجميع 
 9.5 19 17.5 35 73 146 المراجعين مرضى وأصحاء

يحتم عمي علاج  والأخلاقيواجبي الميني 
 Bالكبد المرضى المصابين بالتياب 

148 74 38 19 14 7 

 Bالكبد أسمح لطبيب أسنان مصاب بالتياب 
 بعلاج أسناني

88 44 72 36 40 20 

 B 178 89 8 4 14 7الكبد المقاح يحميني من خطر العدوى بالتياب 
 Bالكبد فحص جميع المرضى من أجل التياب 

 قبل تمقي الرعاية السنية
152 76 13 6.5 35 17.5 

الرعاية  Bالكبد تمقي المرضى المصابين بالتياب 
 السنية بعيادات خاصة

112 56 34 17 54 27 
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المكان الذي يتواجد فيو  مستعد لمعمل في نفس
 Bالكبد مريض التياب 

110 55 22 11 68 34 

ضبط العدوى في بيئة عممي  بإجراءاتالتزامي 
 8 16 4.5 9 87.5 175 تحميني من خطر الاصابة

مى أن المينة من الطمبة وافق ع (%81.5)أن  Bالكبد التياب ب العدوى من ( موقف الطمبة5يوضح الجدول )
 في حال توفرت ليم Bالكبد التياب عمى علاج المريض المصاب ب وافقوامنيم  (%45) ،العدوىتعرضيم لخطر 
 . ى لمرضاهعمى أن الطبيب الحامل لمفيروس قد ينقل العدو  طمبة وافقواال من( %78و) ،الحماية الكافية

 Bالكبد اب المصاب بالتيأو عمى أن المريض الحامل  ن الطمبة موافقينم (%74)يوضح الجدول أيضا أن 
عمى تقديم نفس مستوى جودة العناية السنية لجميع المراجعين  قينموافمنيم  (%73)ينقل العدوى لمطبيب. كما أن 

من  ( %44)علاج المرضى. وكذلك  مالميني والاخلاقي يحتم عميي معمى أن واجبي وافقوا (%74)وأصحاء و مرضى
 م. ياب الكبد بعلاج أسنانيمصاب بالتعمى السماح لطبيب أسنان  وافقوا طمبةال

الكبد بالتياب  عمى أن المقاح يحمي من خطر العدوى ينموافق الطمبةمن  (%89)أن  أيضاً  (5) الجدوليوضح 
B الكبد عمى فحص جميع المرضى من أجل التياب  (%76)وB واكان نيمم (%56)، وة السنيةقبل تمقي الرعاي 

لمعمل  أظيروا موافقتيم (%55)و الرعاية السنية بعيادات خاصة Bالكبد  عمى تمقي المرضى المصابين بالتياب ينموافق
ضبط العدوى في  بإجراءاتعمى أن الالتزام  وافقوا (%87)و ،Bالكبد لتياب في نفس المكان الذي يتواجد فيو مريض ا

   .Bالكبد بالتياب  الإصابةبيئة العمل يحمي من خطر 
 المناقشة

بحسب  (%4) عمى الأقل Bالكبد ي فييا نسبة الإصابة متوسطة بالتياب تعتبر سورية من البمدان الت 
، ويعتقد أنّ النسبة الحقيقية ىي أعمى من ذلك، وىذا يعني أنّ عدد الحاممين للإصابة 2003 عام إحصائيات بنك الدم

أقيمت وقد  .مميون نسمة 18ألف( مصاب عمى الأقل، باعتماد أنّ عدد السكان الإجمالي 750في سورية يصل إلى )
أن الإصابة وبينت مريضاً وعاملًا في مشفى المواساة ( مراجعاً و 3096شممت ) بمركز جامعة دمشق لنقل الدمدراسة 

المينية المحدقة بالعاممين الصحيين حيث ينتقل  الأخطارمن  Bالكبد يعد التياب و ، ( %13)تزيد عن   Bبالتياب الكبد
من المين عالية الخطورة  الأسنانتعتبر مينة طب مصاب أو مفرزاتو و الفيروس من خلال ملامسة دم الشخص ال

ن التعرف عمى مستوى معموماتيم كمجتمع لمدراسة، لأ الأخيرتينوليذا تم اختيار طلاب السنتين  ،بالعدوى للإصابة
يجابي إبشكل وبالتالي يؤثر  قد يساعد في صياغة توصيات لحل مشكمة العدوى Bالكبد ومواقفيم من العدوى بالتياب 

 . مة لمرضاىمعمى مستوى صحتيم من جية وعمى جودة الخدمة المقد
أكثر أن  لدى الغالبية العظمى من عينة الدراسة، كما وجد أيضاً  Bالدراسة عدم وجود التياب كبد نتائج أظيرت 

التشديد من قبل لعدم . وقد يعزي الباحث ىذه النتيجة Bالكبد جل التياب أمن  فحصاً  يمن ربع عينة الدراسة لم تجر 
وكذلك لعدم إدراك الطمبة الكافي لمدى خطورة ىذه العدوى. كما بينت الدراسة ، جراء ىذه الفحوصاتإعمى  الكمية

بينما فقط  عائلاتيم،حد من أفراد ألدى  Bالكبد الحالية أن الغالبية العظمى من عينة الدراسة أفادوا بعدم وجود التياب 
 فادوا بوجوده لدى أحد أفراد أسرىم.  منيم أ نسبة قميمة جداً 

، Bالكبدأظيرت نتائج الدراسة أن أكثر من ثلاثة أرباع عينة الدراسة كان مستوى معموماتيم جيد حول التياب 
لتقييم المعمومات والمواقف والممارسات لدى  2016( في مصر عام Atlam, et alتتفق ىذه النتيجة مع دراسة )
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كانت معموماتيم  بوالتي وجدت أن أكثر من نصف الطلا Cو Bالكبد ول التياب ح طلاب الطب بجامعة طنطا
لتقييم المعمومات والمواقف لدى  2015( في بمغاريا عام Todorova, et al) مع نتيجة دراسة تختمف. بينما [7]جيدة

، [8]تيم جيدةكانت معموماأقل من نصف الطلاب  وجدت أنوالتي   وسي Bالكبد حول التياب  الأسنانطلاب طب 
 والتي وجدت أن أقل من ربع الطلاب 2013( في العراق عام Othman, et alمع نتيجة دراسة ) كما تختمف أيضاً 

السنتين أن عينة الدراسة ىم طلاب  إلى. قد تعود نتيجة دراستنا B[9]الكبد كانت معموماتيم جيدة حول التياب 
حمة يكونوا قد تمقوا المعمومات الكافية لموقاية من المخاطر المينية سنان وىم في ىذه المر الأخيرتين من كمية طب الأ
 . Bالكبد المعدية ومن ضمنيا التياب 
أجابوا بنعم حول طرق  سنان في عينة الدراسة% من طلاب طب الأ92.5الحالية أن أشارت نتائج الدراسة 

المموثة. وىذه النتيجة  بالأبرن طريق الوخز % منيم ع85عن طريق التماس مع الدم المموث و  Bالكبد انتقال التياب 
أجابوا  من الطلاب% 98.8والتي وجدت أن  2016( في اليند عام Hussain, et alتتفق مع ما توصمت لو دراسة )

مع نتيجة  أيضاً تتفق . و [10]المموثة برالأ% عن طريق 95.5ينتقل عن طريق الدم المموث و  Bالكبد بأن التياب 
عن طريق الدم ينتقل  Bأن التياب الكبد % 71.5والتي وجدت أن  2013( في العراق عام Othman, et alدراسة )

كون الطلاب في عينة  إلى. و السبب وراء ىذا الوعي الواسع  قد يعزى [9]المموثة برالأ% عن طريق 80المموث و 
بالتدريب السريري وىذا ما أتاح ليم يقومون مراض المعدية و أخذوا بعض المفردات المتعمقة بالأقد الدراسة الحالية 

صاباتن الدم المموث لمتعرف عمى المخاطر الناجمة ع الأكبرالفرصة   ذإ ،بر وما تسببو من أمراض معديةالوخز بالأ وا 
 .   Bالكبد انتقال التياب  لإمكانيةن ىناك فرصة كبيرة لجروح الجمد غير المقصودة والتي قد تؤدي أ

وقد يعزي  ،Bالكبد خذوا لقاح التياب أ ثمثي الطلاب تقريباً تائج الدراسة الحالية أن فيما يخص المقاح أشارت ن
خذ المقاح بشكل كامل من قبل كل أفراد العينة إلى صعوبة تأمين المقاح لكل الطمبة في ظل الظروف أالباحث عدم 

مسة. وقد سجمت نتائج مشابية في كل من طمبة السنتين الرابعة والخا لمجميع وخاصةً  الحالية حيث كان يتم تأمينو سابقاً 
وكذلك مع  .[9]أخذوا المقاح الطلابحيث وجد أن أقل من نصف  2013( في العراق عام Othman, et alدراسة )
الكبد لقاح التياب  واأخذ الطلابوجدت أن أقل من ثمثي  والتي 2016عام في اليند  (Gayathri, et alدراسة )

B[11]ئجو أن فقط حيث أظيرت نتا 2016حسين وزملائو عام  نتيجة دراسةالدراسة الحالية مع  . بينما اختمفت نتائج
 .[10]نوا ممقحين بشكل جيدكا الطلاب% من 26.7

أن  إلىية فقد توصمت الدراسة الحال ،Bالكبد من العدوى بالتياب  الأسنانأما فيما يخص موقف طلاب طب  
 منيأ% منيم عمى 78و  كبيرة، مالتعرض لخطر العدوى في بيئة عممياحتمالية أن  عمى وافقوا الطلاب% من  81.5
عمى أن المريض المصاب أو الحامل  وافقوا% منيم 74لمفيروس، و  ينحامم واذا كانإ مالعدوى لمرضاى ينقمواقد 

عام  دية( في السعو Alrowaily, et alينقل العدوى لمطبيب. وجاءت ىذه النتائج متوافقة مع دراسة )قد لمفيروس 
وافقوا عمى أن احتمالية التعرض لخطر العدوى في من عمال الرعاية الصحية الأولية  %86والتي أظيرت أن  2016

% من الطبيب الحامل 78عمى أن العدوى قد تنقل من المريض لمطبيب و وافقوا % منيم 89مينتيم كبير و 
 .[12]لممريض

يجابي أي موافقين عمى أن واجبيم إع العينة أظيرو موقف أن حوالي ثلاثة أرباالحالية  وكذلك أظيرت النتائج
 وافقواء، والغالبية العظمى منيم سوا والسوي عمى حدٍ  لممرض خلاقي يحتم عمييم علاج المريض والحاملالميني والأ

تائج وجاء ىذا مشابو لما ورد من ن، الإصابةخطر م من يحميي مبط العدوى في بيئة عمميضاجراءات ب معمى أن التزامي
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عمى أن  وافقوامن أطباء الأسنان % 84والتي وجدت أن  2014عام  (Jain, et alفي دراسات أخرى منيا دراسة )
والتي  2015( في الصين عام Xinyi, et alنتيجة دراسة )وتتفق مع  .[13]واجبيم الميني يحتم عمييم علاج المريض

. و [14]علاج المصاب مالميني يحتم عميي مواجبيأن من أطباء الاسنان المقيمين وافقوا عمى % 85.3وجدت أن 
لعينة الدراسة الحالية  الإيجابية. وقد يعزو الباحث ىذه المواقف [15]2009 ( في اليند عامHarish, et alدراسة )

الغالبية  نوثانيا لأ،  Bالكبد حول التياب  جيدةمعموماتيم الكمية كانت  الطمبةأكثر من ثلاثة أرباع أن لعدة أسباب منيا 
وىذا ما  تقال وطرق الوقايةالعظمى منيم كانت مدركة وواعية بشكل جيد حول المجموعات عالية الخطورة وطرق الان

 . Bالكبدلتقديم الخدمات السنية لمريض التياب  الإيجابيةمواقفيم  ساىم في تعزيز
ثمثي موماتيم جيدة وكذلك أكثر من عكانت م الطمبةأكثر من ثلاثة أرباع أن  إلىتوصمت نتائج الدراسة الحالية 

في  2016في عام  (El-Sherbiny, et al) وىذا يتفق مع دراسة Bالكبد التياب حول كان موقفيم ايجابي  الطمبة
كثر من النصف كان موقفيم ايجابي أكان مستوى معموماتيم كافي و  طمبةدت أن أكثر من ثلاثة أرباع المصر والتي وج

والتي وجدت  2016( في مصر عام  Atlam SA, et alمع نتائج دراسة )  . واتفقت أيضاً B[16]الكبد من التياب 
 . [7]كانت معموماتيم جيدة وكذلك أكثر من ثلاثة أرباع العينة كان موقفيم ايجابي طمبةأن أكثر من نصف ال

 
  والتوصيات الاستنتاجات
  الاستنتاجات

 الكبد التياب حول جيدة معموماتيم نتكا الدراسة عينة في الطلاب أرباع ثلاثة من أكثر B. 
 الكبد التياب من ايجابي موقفيم كان الدراسة عينة في الطلاب نصف من أكثر B.   
 الكبد التياب لقاح أخذوا الدراسة عينة ثمثي من أقل B.  
 ةعالي وعاتجموالم والوقاية الانتقال طرق ولح جيد معموماتيم مستوى كان العينة من العظمى الغالبية 
  .B الكبد بالتياب للإصابة الخطورة

  التوصيات
 يم الإيجابيةوتعزيز اتجاىات Bالكبد حول التياب الدراسة اقترح الباحث لزيادة معمومات الطمبة  في ضوء نتائج

  التالية:التوصيات 
حول طرق الوقاية من الأمرض المعدية من خلال اضافة المعمومات والوعي الصحي لطمبة رفع مستوى  .1

 رر أو مفردات لممناىج توضخ ذلك.  مق
 إعطاء المقاح لجميع الطمبة قبل بدء التدريب العممي. .2
 .واجراءات الوقاية منيا حول الأمراض المعدية المنتقمة عن طريق الدم ندوات تثقيفيةالقيام ب .3
 توفير الأدوات المساعدة من كفوف و كمامات ولباس واقي.  .4
 ات ومواقف الطمبة حول التياب الكبد في كميات طبية أخرى.عمل أبحاث أخرى لمعرفة مستوى معموم .5
 ومدى الالتزام بيا.  Bالكبد الوقاية من التياب  إجراءاتأخرى لمعرفة  أبحاثعمل  .6
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