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دانشکده پزشکی – زمستان 1403


چکیده
زمینه و هدف :  تروما سر یکی از مهمترین علل مرگ و میر و ناتوانی در کودکان ترومایی است. مطالعه حاضر با هدف بررسی فراوانی ضربه سر در کودکان 2 تا 14 ساله مبتلا به مالتیپل تروما مراجعه کننده به بیمارستان آیت الله موسوی در سال 1401طراحی و اجراء شد. 
مواد و روش ها : در این مطالعه مقطعی در کل 166 کودک 2 تا 14 ساله مبتلا به مالتیپل تروما مراجعه کننده به بیمارستان موسوی زنجان در سال 1401 مورد مطالعه قرار گرفتند. ابزار جمع آوری اطلاعات یک چک لیست شامل متغیرهای دموگرافیک شامل سن، جنس و آسیب های وارده بر اساس شدت، محل آسیب، مکانیسم آسیب، یافته های CT اسکن و مداخلات انجام شده و پیامد بود که با مراجعه به بخش مدارک پزشکی از پرونده بیماران استخراج گردید. داده های مربوطه پس از جمع آوری در نرم افزار SPSS26 وارد و مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. 
نتایج : میانگین (± انحراف معیار) سن کودکان 60/8 (89/3 ±) سال با دامنه سنی 14- 1 سال بود. 3/69 % کودکان پسر و 7/30 % دختر بودند. فراوانی ضربه به سر (Head Trauma) در کودکان مبتلا به مالتیپل تروما 3/78 % بود. ماشین به ماشین و سقوط از ارتفاع به ترتیب با 1/36 % و 1/15 % شایع ترین مکانیسم تروما بودند. فراوانی شدت ترومای خفیف، متوسط و شدید به ترتیب 91 % ، 6 % و 3 % بود. شایع ترین محل آسیب ضربه به سر (Head Trauma) با 44 % و 3/25 % به ترتیب مربوط به نواحی فرونتال و تمپورال بودند. برای 1/77 % کودکان سی تی اسکن مغز تجویز و 8/10 % دارای یافته پاتولوژیک در سی تی اسکن بودند. فراوانی بستری در PICU و اینوبیشن به ترتیب 3/16 % و 3 % بودند. 2/98 % کودکان ترخیص و 8/1 % دچار مرگ شده بودند. فراوانی ضربه به سر (HeadTrauma) بر حسب مکانیسم تروما از نظر آماری معنی دار بود بطوریکه بیشترین فراوانی مربوط به مکانیسم ماشین به ماشین (2/39 %) وکمترین مربوط به ماشین به موتور (7/7 %) بود(P<0.05). همچنین ، فراوانی ضربه به سر (HeadTrauma) بر حسب محل تروما از نظر آماری معنی دار بود بطوریکه بیشترین فراوانی مربوط به محل فرونتال (2/46 %) و کمترین مربوط به محل پریتال (7/7 %) بود (P<0.05). فراوانی ضربه به سر (HeadTrauma) بر حسب متغیرهای سن، جنسیت، شدت تروما، یافته سی تی اسکن، بستری در PICU ، اینوبیشن و پیامد با فراوانی ضربه به سر (HeadTrauma) از نظر آماری معنی دار نبود (P>0.05).  
نتیجه گیری :  مطالعه حاضر نشان داد فراوانی ضربه به سر (Head Trauma) در کودکان مبتلا به مالتیپل تروما  بالا می باشد، لذا با توجه به فراوانی بالای آن و عواقب جدی که می تواند به همراه داشته باشد، ضرورت دارد اقدامات پیشگیرانه و تشخیصی به‌طور جدی‌تری مورد توجه قرار گیرد. همچنین، این یافته‌ها  بر آگاهی بیشتر والدین، مراقبان و کادر درمانی در خصوص خطرات و عوارض ناشی از ضربه به سر در کودکان تاکید دارد. 
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