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 چکیده 

های جراحی شکم در شیرخواران و کودکان است. پژوهش حاضر با هدف تعیین ترین علل اورژانسانواژیناسیون یکی از شایع مقدمه:

-1400های الله موسوی زنجان در سالانواژیناسیون در شیرخواران بستری در بخش اطفال بیمارستان آیت پیامدهایفراوانی و 

  کد اخلاق، فرایند پژوهش آغاز شد.انجام، و پس از اخذ  1395

سال( که  2شود. تمام شیرخواران )کودکان زیر این پژوهش از نوع مطالعات بررسی مقطعی محسوب میموارد و روش بررسی: 

اند، جامعه بستری شده 1395-1400های الله موسوی زنجان در سالعلت انواژیناسیون در بخش اطفال بیمارستان آیتبه

لیستی متناسب با جدول متغیرها تهیه شد. درمجموع، پس از اخذ مجوزهای لازم، چکدهند. در این پژوهش را تشکیل می موردمطالعه

پذیرش شناسایی شدند.  شدهشیرخوار بستری 28257از میان از شیرخوار مبتلا به انواژیناسیون  68طبق معیارهای ورود و خروج، 

عنوان معیار ورود، و ناقص بودن پرونده و تشخیصی به جز انواژیناسیون نیز معیار خروج در نظر ها در این بیمارستان بهو/یا بستری آن

سپس، جداول فراوانی و  شماری گردآوری اطلاعات استفاده شد.گیری، از روش تماممنظور نمونهگرفته شده است. در این پژوهش به

 ها بکار گرفته شدند.تحلیل دادهوبرای تجزیه ،SPSSافزار دو، و از طریق نرم-آزمون کای

که حکایت شود شیرخوار برآورد می 100000مورد از  240.6ها، میزان بروز انواژیناسیون شیرخواران در زنجان طبق یافته نتایج:

تر بوده و شایع%( 70.6انواژیناسیون در میان شیرخواران پسر )از شیوع بالای انواژیناسیون شیرخواران در منطقه مورد مطالعه دارد. 

%( منجر 97.1%( که عمدتا به بستری )47.2دهد )ماهگی تا یکسالگی رخ می 6%( بین 64.7بیشتر در طول سال اول زندگی )

%( ثبت 17.6) 1399اند. بیشترین مراجعات در شش ماهه نخست روز بهبود یافته 2%( پس از 25شده است و یک چهارم ایشان )

گانه انواژیناسیون شیرخواران در این %( نوع غالب در گروه موردبررسی بود. علایم سه72.1ئوپاتیک )شده است. انواژیناسیون اید

( درد کولیکی شکم ذکر کرد. براساس 3و ) ناپذیرتسلیهای ( بیقراری و گریه2( تهوع و استفراغ، )1ترتیب، )توان بهمنطقه را می

میلیمتر بوده است. در بیشتر موارد  45تا  15شده بین بزرگترین لوپ گزارش های سونوگرافی، در بیش از دو پنجم موارد،یافته

انواژیناسیون فاقد پیامد و مراجعه مجدد به بیمارستان بود و در موارد اندکی با عود انواژیناسیون، انسداد روده و سایر عوارض مواجه 

تفاوت معناداری ی، پیامدهای انواژیناسیون و میزان موفقیت جاانداز، از نظر دو متغیر 0.05ها، در سطح معناداری ایم. طبق یافتهبوده

معناداری بین نوع انواژیناسیون و  اما هیچ رابطه .(p-value<0.05)در بیماران مبتلا به انواع مختلف انواژیناسیون مشاهده شد 

ای ها، رابطههمچنین، طبق یافته .(p-value> 0.05)نشد  مشاهدهشناختی شامل سن، جنسیت و وزن بیمار متغیرهای جمعیت

ای خونی در انواع مختلف این امکان مشاهده مدفوع ژله %10ای خونی و نوع انواژیناسیون وجود ندارد و درمجموع، بین مدفوع ژله

 بیماری وجود دارد.

جااندازی جراحی یا %( نسبت به 38های غیرجراحی اقدامی ارجح )در پژوهش حاضر، جااندازی به روش گیری:بحث و نتیجه

شده، مراجعه نسبتا زودهنگام بیماران به شود که حاکی از وضعیت نسبتا مناسب خدمات درمانی ارائه%( محسوب می31لاپاراتومی )

های درمانی پیشرفته، جااندازی جراحی را بیمارستان پس از بروز علایم اولیه، و مداخله سریع درمانی است که به تبعیت از سیستم

های درمانی انواژیناسیون نشان درصدی را برای مداخله 68وارد خاص محدود ساخته است. درنهایت، این پژوهش نرخ موفقیت به م

 و شیوع انواژیناسیون شیرخواران مستلزم بررسی بیشتر است. 19-گیری کوویدها، ارتباط بالقوه بین همهداد. طبق یافته

 وارانانواژیناسیون، پیامد، شیرخ ها:کلیدواژه



 


