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Abstract 

Background: Despite advances in surgical techniques, wound care, and new 

treatments, mortality in burn patients is still high. This study aimed to evaluate 

the frequency of mortality and its related factors in burnt patients in a Referral 

Teaching Hospital of Urmia between 2016-2018. 

Methods: In this cross-sectional study, all burnt patients between 2016-2017 were 

included. Demographic and wound information were extracted from patients' records. 

Data were analyzed using Chi-square and Logistic regression tests. 

Results: In this study, 2719 patients were included. The overall mortality rate 

was 3.9%. 57% of the deceased patients were women and the OR of mortality 

was 1.96 in females compared to men and this difference was statistically 

significant (p value = 0.001). The high education level was inversely associated 

to the risk of mortality (OR = 0.3 and 95% CI: 0.21-2.46, p value < 0.001). age 

was directly associated to the risk of death so that the OR of death in patients 

older than 27 years was 2.18 times higher than patients younger than 27 years  

(p value < 0.001). 

Conclusion: The mortality rate was 3.9%. Burn was more common in young 

people. Female gender, older age and low level of education were the associated 

risk factors with high mortality in burnt patients. 
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 مجله دانشکده پزشکی زابل

 48-53: 1401تابستان ؛ 2، شماره 5دوره 

 

 یدچار سوختگ مارانیثر بر آن در بؤو عوامل م ریمرگ و م یفراواو یبررس

 7931-7931 یها سال بیه در آموزشی ریفرال ارومیه مارستانیبدر 
 

 3، فواد عسیری2، شیوا پاکساد1جعفر کاظم زاده
 

 15/1/1401تاریخ دریافت: 

 20/2/1401تاریخ پذیزش: 

 15/4/1401تاریخ چاپ: 

 چکیده
بیواراى باا   در زیآهار هزگ ٍ ه ّای جذیذتز، ٌَّس درهاىهزاقبت اس سخن ٍ  ،یجزاح یّا کیدر تکٌ طزفتیپ با ٍجَد مقدمه:

در  یدچاار ساَختگ   وااراى یثز باز آى در ب ؤٍ عَاها  ها   زیهزگ ٍ ه یفزاٍاً ی حاضز با ّذف تعییي . هطالعِستا بالاسَختگی 

 .اًجام ضذ 1395-1397ی ّا سال يیدر ب ِیارٍه فزالیر یآهَسض وارستاىیب

باِ واَرس سزضاواری     1395-97ّاای   ی بیواراى دچار سَختگی در بیي سال ی هقطعی، کلیِ در ایي هطالعِ مطالعه: ی شیوه

-Chiّاای   ّاا باا اساتفادُ اس آسهاَى     استخزاج ضذ. دادُّای بیواراى  ٍارد هطالعِ ضذًذ. اطلاعاس دهَگزافیک ٍ سخن اس پزًٍذُ

square رگزسیَى لجستیک هَرد تجشیِ ٍ تحلی  قزار گزفت ٍ. 

 وااراى یاس ب درواذ  57درواذ باِ دسات آهاذ.      9/3بیوار ٍارد هطالعِ ضذًذ. هیشاى هزگ ٍ هیز کلی،  2719در ایي هطالعِ،  ها: یافته

 باَد دار  یهعٌا  یاخاتلاف اس ًراز آهاار    يیا اس هزداى است ٍ ا طتزیبزابز ب 96/1 ،سًاىضاًس هزگ در . ّوچٌیي سى بَدًذ ،فَس ضذُ

(001/0 ; p valueسطح تحص .)3/0داضات )  یباا خطاز هازگ ارتبااک هعکَسا     باالا   لاسی ; OR  ٍ46/0-21/0 :95  درواذCI ، 

001/0 > p valueواراىیضاًس هزگ در ب کِ  یطَرِ ب افتی صیافشا یدچار سَختگ واراىیخطز فَس در ب ،سي صی(. با افشا 

  .(p value < 001/0سال بَد ) 27با سي کوتز اس  واراىیاس ب طتزیبزابز ب 18/2سال،  27 یٍ هساٍ طتزیبا سي ب

دروذ بَد. سَختگی، بیطتز در افزاد جَاى اتفاق افتادُ باَد. جاٌس    9/3ی حاضز، هیشاى هزگ ٍ هیز،  در هطالعِ گیری: وتیجه

 .سطح تحصیلاس پاییي اس عَاه  خطز هزتبط با هیشاى هزگ ٍ هیز بالا در بیواراى دچار سَختگی بَدًذ سى، افشایص سي ٍ

 آگْی پیص خطز، عَاه  هیز، ٍ هزگ سَختگی، کلمات کلیدی:

در  یدچار سوختگ مارانیثر بر آن در بؤو عوامل م ریمرگ و م یفراواو یبررس. ، پاکشاد ضیَا، عشیزی فَادجعفز کاظن سادُ ارجاع:

 .48-53(: 2)5؛ 1401 داًطکذُ پشضکی ساب هجلِ . 1331-1331 یها سال بیه در آموزشی ریفرال ارومیه مارستانیب

 

 مقذمٍ

اص  یکووویٍ  ّوووا آػووویة یاص ػلوووص اكووول یکوووی ی،ػوووَ تگ

َاع آػ يیتش کٌٌذُ  ًاتَاى اگشچوِ  . ّا دس ػشاػش جْاى اػت ةیاً

 یشیـوگ یهشاقثت اص ص ن ٍ پ ،یجشاح یّا کیتکٌ پیـشفت دس

ذ هشگ ٍ ه یه ِیاٍل سا کواّؾ   یکیَلوَط یضیٍ ػوَاسم ف  شیو تَاً

 ػوالاًِ،  .(3-1)ٌَّص آهاس هشگ ٍ هیش دس آى تالاػت  اها ،دّذ

دس ػاهوص هوشگ    ی،ػوَص  اص آتوؾ  یًاؿ یّا یتٌْا ػَ تگ

دسكوذ   95اص  ؾیتو  .ًفش دس جْاى اػوت  300000اص  ؾیت

توا دسآهوذ    یدس کـَسّا یػَص اص آتؾ یًاؿ یّا یػَ تگ

دس  شیووهووشگ ٍ ه ضاىیوودّووذ ٍ ه یسخ هوو  کوون ٍ هتَػووظ

تا دسآهذ توالا   یاص کـَسّا ـتشیتشاتش ت 10 ،شیفق یکـَسّا

 یاص ػوَ تگ  یًاؿو  شیو هشگ ٍ ه ضاىیه يیتالاتش (.4) اػت

ٍ  ا،یهشتَط تِ جٌَب ؿوش  آػو   ِ یٌّوذ ٍ  اٍسه  ظُیو توِ   اًو

ًفوش توِ    َىیو لیه 25/1هتحذُ، ػوالاًِ   الاتی. دس اتاؿذ هی

ؿوًَذ   یهو  یتؼوتش  واسػتاىیدس ت یجشاحات ػَ تگ صیدل

 (.  5) شًذیه یّا ه آى ًفش اص 4500کِ 

 یػوَ تگ  وواس یت 100000حوذٍد   شاى،یو ّش ػالِ دس ا

توِ   اصیو ّا ً دسكذ آى 6ّؼتٌذ کِ  یهشاقثت پضؿک ًیاصهٌذ

دسكوذ اص   9حوذٍد   ٍ دس داسًذ واسػتاىیؿذى دس ت یتؼتش

. (6)دٌّووذ  صًووذگی  ووَد سا اص دػووت هووی صًووذُ  ووواساىیت

ًووی ای دس آرستایجوواى بشتووی ًـوواى داد کووِ فشاٍا  هغالؼووِ

ػَ تگی دس ایي اػتاى ًؼثتاً تالا تَدُ ٍ ػَ تگی تا آتؾ، 

تالاتشیي فشاٍاًوی سا دس هیواى ػلوص ػوَ تگی داؿوت ٍ دس      

دسكوذ   40ّا تالاتش اص  تیواساًی کِ ػغح ػَ تگی تذى آى
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 یدچار سوختگ مارانیثر بر آن در بؤو عوامل م ریمرگ و م یفراوان

 .(7)تَد، هشگ ٍ هیش تالاتشی داؿتٌذ 

گزاسًذ سا  ّایی کِ تٌْا تش ػغح پَػت اثش هی ػَ تگی

اٍل  ی ّووای دسجووِ ػووغحی یووا ػووَ تگیّووای  ػووَ تگی

ِ  هی  ی ًاهٌذ. ػَ تگی تا ضخاهت ًؼثی یا ػَ تگی دسجو

ِ    دٍم ٌّگاهی اتفا  هی ّوای صیوشیي پَػوت     افتوذ کوِ لایو

تیٌٌذ. دس ػَ تگی تا ضخاهت کاهص یا ػَ تگی  آػیة هی

سػذ. دس  ّای پَػت آػیة هی لایِ ی ػَم تِ ّوِ ی دسجِ

 یوا  ػضوتت  ًٌوذ هاتش  ّای ػویق ػَ تگی ًَع چْاسم تافت

 .(8) تیٌٌذ آػیة هی اػتخَاى

پوغ اص   شیو ه ٍ  هوکوي اػوت توش هوشگ     ػَاهص هتؼذدی

 ػوي توَاى توِ    کوِ اص آى جولوِ هوی    تگزاسًذ شیتأث یػَ تگ

 ،یػوَ تگ  ةیػووق آػو   ی،ػوغح ػوَ تگ  هؼاحت ، تیواس

. (11-9)اؿاسُ کشد  شیدسگ یّا هحصی اػتٌـاق ةیٍجَد آػ

ػلص هوشگ   يیتش غیاص ؿا یکیػفًَت  ،یػَ تگ واساىیدس ت

پَػوت،   یکیاص دػت دادى ػذ هکاً. ٍ ػَاسم اػت شیٍ ه

 یًاؿو  یوٌیا ؼتنیاثشات هخشب ػ ،یتٌفؼ یهجاس ةیآػ

ٍ  واسػووتاى،یهووذت دس ت یعووَلاً یتؼووتش ،یاص ػووَ تگ

 اتوتت  ؾیاتاػث افض یٍ دسهاً یلیتـخ یتْاجو یّا سٍؽ

ػوغح   توا ػووذتاً   یؿذت ػَ تگ (.12) ؿَد یتِ ػفًَت ه

 ؼِیػوق ضوا  TBSA (total Body surface areaکص تذى )

توِ   ضیو اص اػتٌـا  ً یًاؿ ةیهشتثظ اػت. آػ ػي تیواسٍ 

 شیو هوشگ ٍ ه  ؾیکوِ توا افوضا    یاص ػَاهص اكول  یکیػٌَاى 

 .(13)تایذ هَسد تَجِ قشاس گیشد هشتثظ اػت 

تا تَجِ تِ ایٌکِ تیواسی ػَ تگی دس جَاهوغ هختلو    

ی ٍ ػیوای هتفاٍتی داؿتِ تاؿوذ ٍ  هوکي اػت اپیذهیَلَط

تَكی  تیواسی ٍ هوشگ ٍ هیوش ًاؿوی اص آى، قوذم اٍل دس     

جْت کاّؾ ػَاًح ػَ تگی ٍ ػَاسم ًاؿوی    سیضی تشًاهِ

ِ  ّا هی اص آى ی حاضوش توا تشسػوی فشاٍاًوی      تاؿذ، لزا هغالؼو

هشگ ٍ هیش ٍ ػَاهص هؤثش تش آى دس تیواساى دچاس ػَ تگی 

 .دس اسٍهیِ اًجام ؿذ

 

 َا مًاد ي ريش

 یفشاٍاًو  يیوی حاضش تا ّوذ  تؼ  یلیتحل -یهقغؼ ی هغالؼِ

 یدچاس ػَ تگ واساىیثش تش آى دس تؤٍ ػَاهص ه شیهشگ ٍ ه

اهوام   سیفوشال  واسػوتاى یت یؿذُ دس تخؾ ػَ تگ یتؼتش

 یِ یو کل ی پشًٍذُ هغالؼِ، يی. دس ااًجام ؿذ ِیاسٍه یٌی و

 یٌیاهام  و واسػتاىیت یػَ تگ ؾدس تخ یتؼتش واساىیت

 یتووِ سٍؽ ػشؿووواس 1395-1397 یّووا دس ػووال ِیوواسٍه

 یٌیٍ توال  دهَگشافیوک . اعتػوات  ٌذقشاس گشفت یهَسد تشسػ

 ،یدسكوذ ػوَ تگ   تت،یؿاهص ػي، جٌغ، تحلو  واساىیت

 ،یهحوص ػوَ تگ   ،یػلوت ػوَ تگ   ،یفلص ٍقَع ػَ تگ

ِ یًت ،یاػتٌـواق  ةیػذم ٍجوَد آػو   ایٍجَد  دسهواى   ی جو

 ی(، ػَاسم ًاؿو قیتش  ای یواسػتاًیدا ص ت شی)هشگ ٍ ه

اص  یتِ هذا تت  اف جشاح اصیػذم ً ای اصیً ،یاص ػَ تگ

ّووا دس  توووام دادُاػووتخشاش ؿووذ.  ووواساىیت یّووا پشًٍووذُ

 لیؼت، ثثت ٍ هَسد تجضیِ ٍ تحلیص قشاس گشفت.   چک

ًاهوِ هقغوغ دکتوشی ػووَهی      ایي هقالِ هٌتج اص پایواى 

ی ا ت  داًـگاُ ػلَم پضؿکی اسٍهیِ تا کوذ   هلَب کویتِ

IR.UMSU.REC.1398.365 تاؿذ.         هی 

هتغیشّوای کووی توِ كوَست      :َاا  ريش تحلیل دادٌ

اًحشا  هؼیواس ٍ هتغیشّوای کیفوی توِ كوَست       ±هیاًگیي 

ی فشاٍاًوی توش    اًذ. تشای هقایؼِ تؼذاد )دسكذ( گضاسؽ ؿذُ

اػتفادُ  Chi-squareحؼة هتغیشّای هَسد هغالؼِ، اص آصهَى 

( تشای ّوش کوذام اص هتغیشّوای    Odds ratioؿذ. ؿاًغ هشگ )

هَسد هغالؼِ تا اػتفادُ اص سگشػویَى لجؼوتیک توک هتغیوشُ     

 SPSSافوضاس   ّا تا اػتفادُ اص ًوشم  هحاػثِ ؿذُ اػت. آًالیض دادُ

 ِ اًجوام   (version 17, SPSS Inc., Chicago, IL) 17ی  ًؼوخ

 .دس ًظش گشفتِ ؿذ 05/0ص داسی کوتش ا ٍ ػغح هؼٌی

 

 َا یافتٍ

دس تخؾ  یتؼتش واسیًفش ت 2719 ی ، پشًٍذُهغالؼِ يیدس ا

 یدسكوذ ػوَ تگ   يیاًگیو هٍاسد هغالؼِ ؿوذًذ.   یػَ تگ

هیاًگیي ػوي تیوواساى،    .تَد 5/33 ± 2/18 تشاتش تا واساىیت

 یعووَل هووذت تؼووتش يیاًگیووهػووال تووَد.  3/27 ± 4/21

عووَل هووذت  يتووشی کوون کووِتووَد  سٍص 2/6 ± 4/6 ،ووواساىیت

سٍص تَدُ  44 ی،عَل هذت تؼتش يیـتشیسٍص ٍ ت 1 یتؼتش

تیوواس   107. ٍجَد یا ػذم ٍجَد آػیة اػتٌـاقی دس اػت

دسكذ( آػیة  8/59تیواس ) 64هَجَد تَد کِ اص ایي تؼذاد 

 اػتٌـاقی داؿتٌذ.

دسكذ(  41ًفش ) 1114دسكذ( هشد ٍ  59تیواس ) 1605

تیواس ثثوت   2714ی  پشًٍذُ صى تَدًذ. ػغح تحلیتت دس

دسكوذ(   3/49ؿذُ تَد کِ اص ایي تؼذاد اکثشیوت تیوواساى )  

ػغح تحلیتت پاییي )ساٌّوایی ٍ کوتوش اص آى( داؿوتٌذ.   

ّوا   ی آى ًفش اص تیواساى ػلت ػَ تگی دس پشًٍذُ 2433دس 

ثثت ؿذُ تَد کِ اص ایي تؼذاد تالاتشیي فشاٍاًوی هشتوَط توِ    

ذ( توَد. توالاتشیي هوَاسد    دسكو  2/81ػَ تگی بیشػوذی )

دسكوذ( سخ دادُ توَد،    4/47ػَ تگی دس فلوص تاتؼوتاى )  

 دسكوذ، توالاتشیي فشاٍاًوی ٍ توش  گشفتگوی       5/25آتؾ توا  

تشیي فشاٍاًی سا دس هیاى ػَاهص ػوَ تگی   دسكذ( کن 1/0)

   (.1)جذٍل داؿتٌذ 
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 و همکاران جعفر کاظم زاده

 یبستر یدچار سًختگ مارانمطخصات دمًگرافیک در بی :1جذيل 

 ی در فاصلٍ ٍیاريم یىیامام خم مارستانیب یضذٌ در بخص سًختگ

 1331-1331 یَا سال یزماو

 تعداد )درصد(  متغیرها

 1605( 59) هزد جٌس

 1114( 41) سى 

 678 (25) بیسَاد سطح تحصیلاس

 471( 3/17) ابتذایی 

 189( 7) راٌّوایی 

 672( 8/24) دیپلن 

 510( 8/18) تحصیلاس داًطگاّی  

 1975( 2/81) غیز عوذی علت سَختگی

 434( 8/17) خَدسَسی 

 24( 1) اًفجار 

 761( 28) بْار  فص  سَختگی

 1290( 4/47) تابستاى 

 103( 8/3) پاییش 

 565( 8/20) سهستاى 

 693( 5/25) آتص عاه  سَختگی

 520( 1/19) ًفت 

 124( 6/4) اًفجار 

 470( 3/17) بٌشیي 

 2( 1/0) بزق گزفتگی 

 631( 2/23) گاس 

 297( 3/10) آب داغ 

 

ًـواى   2فشاٍاًی ػلص هشگ ٍ هیوش تیوواساى دس جوذٍل    

 فوَت ؿوذُ تَدًوذ     وواساى یًفوش اص ت  107دادُ ؿذُ اػوت.  

 ی تووا قلثوو ؼووتیا دس هیوواى ػلووص فووَت،کووِ دسكووذ(  9/3)

دسكذ، تالاتشیي فشاٍاًوی   29ی تا کاسد یتشاد دسكذ ٍ 1/42

 سا دس هیاى ػلص فَت داؿتٌذ.  

دسكذ اص تیواساى فَت ؿذُ، صى  57ًتایج ًـاى داد کِ 

تشاتش تیـوتش اص هوشداى    96/1تَدًذ ٍ ؿاًغ هشگ دس صًاى، 

 داس اػووت  اػووت ٍ ایووي ا ووتت  اص ًظووش آهوواسی هؼٌووی   

(001/0  ;p value ػغح تحلیتت تا  غش هشگ استثاط .)

، تِ عَسی کوِ ؿواًغ هوشگ دس افوشاد توا      هؼکَػی داؿت

دسكذ کوتش اص تیوواساى تیؼوَاد ٍ    70ػغح تحلیتت تالا 

 OR  ٍ46/0-21/0;  3/0یا داسای تحلیتت پواییي توَد )  

:CI 95  ،001/0دسكذ > p value   تا افضایؾ ػوي  غوش .)

فَت دس تیواساى دچاس ػَ تگی، افضایؾ یافوت توِ عوَسی    

 ي تیـووتش ٍ هؼوواٍی کووِ ؿوواًغ هووشگ دس تیووواساى تووا ػوو

 تشاتوش تیـوتش اص تیوواساى توا ػوي کوتوش اص        18/2ػال،  27

 .(3)جذٍل ( p value < 001/0ػال تَد ) 27

 
 یدچار سًختگ مارانیدر ب میر ي مرگ تًزیع فراياوی علل: 2جذيل 

در  ٍیاريم یىیامام خم مارستانیب یضذٌ در بخص سًختگ یبستر

 1331-1331 یَا سال یزماو ی فاصلٍ

 درصد فراواوی میر و علل مرگ

 29 31 کاردی بزادی

 1/42 45 ایست قلبی

 4/8 9 آسیستَل

 6/5 6 کاردی+ ّایپزگلسوی بزادی

 9/1 2 کاردی+ کزاتیي بالا بزادی

 So2 9 4/8افت 

 7/4 5 افت سطح َّضیاری

 100 107 هجوَع

 

 گیری وتیجٍ ي بحث

اص كووذهات  یؼیًووَع ؿووا  ی،اص ػووَ تگ یكووذهات ًاؿوو 

ٍ  شیقاتص تَجِ هشگ ٍ ه ضاىیّؼتٌذ کِ ػثة ه کیتشٍهات

 واساىیدس ت یٍ ػاعف یهـکتت اجتواػ يیٍ ّوچٌ یًاتَاً

 یتَدى صهاى تؼوتش  یعَلاً صیكذهات تِ دل يیؿًَذ. ا یه

هتٌَع، جوض    یتِ اقذاهات جشاح اصیً يیٍ ّوچٌ یٍ تاصتَاً

 یدسهواً ٍ  یتْذاؿوت  یّا ؼتنیػ یتشا ٌِیضپشّ یّا ةیآػ

 .  (14) ؿًَذ یهختل  هحؼَب ه یکـَسّا

 
 تعییه ارتباط مرگ ي میر با متغیرَای مًرد مطالعٍ :3 جذيل

 فوت شده متغیرها

 تعداد )درصد( 

 زوده

 تعداد )درصد( 

OR (95 % CI) p value 

 1 001/0( ref)  1559( 7/59) 46( 43) هزد جٌس

 96/1( 33/1-9/2) 1053( 3/40) 61( 57) سى

 < 001/0 1 2141( 1/82) 63( 9/58) بیسَاد ٍ تحصیلاس پاییي سطح تحصیلاس

 3/0( 21/0-46/0) 466( 9/17) 44( 1/41) تحصیلاس بالا

 < 001/0 1 1363( 2/52) 35( 7/32) سال 20کوتز اس  سي

 18/2( 4/1-3/3) 1248( 8/47) 72( 3/67) سال 20بیطتز ٍ هساٍی 

 

http://ajcr.kmu.ac.ir/
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 ِ ی حاضوش ًـواى داد کوِ هوشداى توالاتشیي       ًتایج هغالؼو

دسكوذ(.   59فشاٍاًی سا دس تیواساى دچاس ػوَ تگی داؿوتٌذ )  

توَد. فشاٍاًوی    ػوال  3/27 ± 4/21هیاًگیي ػي دس تیواساى 

دسكوذ توَد.    9/3 ی،دچواس ػوَ تگ  هشگ ٍ هیش دس تیوواساى  

 غش هشگ دس صًاى تیـتش اص هشداى تَد. هشگ ٍ هیش تا ػغح 

تحلیتت، استثاط هؼکَػی داؿت توِ عوَسی کوِ توالاتشیي     

فَت تیواساى دس تیي افشاد تیؼَاد ٍ یوا توا ػوغح تحلویتت     

پاییي اتفا  افتادُ تَد. افضایؾ ػي، یوک ػاهوص  غوش توشای     

 َ تگی تَد.  افضایؾ ؿاًغ هشگ دس تیي تیواساى دچاس ػ

  ِ ٍ  Keshavarziی حاضووش،  ّوؼووَ تووا ًتووایج هغالؼوو

 ّوکوواساى دس جٌووَب ایووشاى ًـوواى دادًووذ کووِ هووشداى     

دسكووذ( تووالاتشیي فشاٍاًووی سا دس تیووواساى دچوواس      4/61)

 23/27 ± 65/23ػَ تگی داؿتِ ٍ هیاًگیي ػي تیواساى 

 (.  6ػال تَد )

ٍ ّوکاساى دس ؿوال ایوشاى   Alaviای تَػظ  دس هغالؼِ

 47/31 ± 67/22ًـاى دادُ ؿذ کِ هیاًگیي ػي تیوواساى  

    ِ ی  ػال تَد کِ تالاتش اص هیواًگیي ػوي تیوواساى دس هغالؼو

ِ   15تاؿذ ) حاضش هی ی دیگوش   (. ّوچٌویي دس چٌوذ هغالؼو

ًـاى دادُ ؿذُ اػت کِ هشداى، دسكذ تیـتشی اص تیواساى 

 (.  15، 13، 5ًذ )ػَ تگی سا تِ  َد ا تلاف دادُ تَد

توشیي ػاهوص    ّای ها ًـواى داد کوِ آتوؾ، ؿوایغ     یافتِ

ی حاضوش،   ػَ تگی دس تیواساى تَد. ّوؼَ تا ًتایج هغالؼِ

Queiroz  ،ّوکاساى ًیض ًـاى دادًذ کِ ػَ تگی تا آتؾ ٍ

 (. 13تشیي ػاهص ػَ تگی تَدُ اػت ) ؿایغ

دسكذ توَد.   9/3ی حاضش هیضاى هشگ ٍ هیش  دس هغالؼِ

دسكووذ  7/8ای دس ؿوووال ایووشاى، ایووي هیووضاى   لؼووِدس هغا

    ِ ی حاضوش   گضاسؽ ؿذ کوِ توالاتش اص فشاٍاًوی آى دس هغالؼو

 (.  15تاؿذ ) هی

ٍ ّوکاساى، هیضاى هشگ ٍ هیش کلی  Huangی  دس هغالؼِ

(. هیضاى هشگ ٍ هیوش کلوی   9دسكذ گضاسؽ ؿذُ اػت ) 8/1

دسكوذ گوضاسؽ    4ٍ ّوکواساى،   Taylorای تَػظ  دس هغالؼِ

 (.16ی حاضش تَد ) ؿذُ اػت کِ هـاتِ ًتایج هغالؼِ

ی حاضش ًـواى داد کوِ صًواى ًؼوثت توِ       ًتایج هغالؼِ

هشداى دس هؼشم  غش هشگ ٍ هیش تالاتشی قشاس داؿتٌذ کِ 

(. 13، 9، 5ایي یافتِ ّوؼَ تا ًتایج هغالؼات دیگشی توَد ) 

ػوي،  غوش هوشگ     ّای ها ًـاى داد کوِ توا افوضایؾ    یافتِ

یاتذ کوِ ایوي یافتوِ توا ًتوایج چٌوذیي هغالؼوِ         افضایؾ هی

 (.  13، 9، 4هغاتقت داؿت )

ٍ ّوکاساى ًـاى دادًوذ کوِ ػوي     Outwaterی  هغالؼِ

ػال ٍ جٌغ هوشد، ػَاهوص  غوش هوشتثظ توا       20-30تیي 

 (.  17هشگ ٍ هیش دس تیواساى دچاس ػَ تگی تَدًذ )

ش تش هشگ ٍ هیش دس سػذ فشاٍاًی ٍ ػَاهص هؤث تِ ًظش هی

تیواساى دچاس ػوَ تگی توا حوذٍدی ٍاتؼوتِ توِ هٌواعق       

جغشافیایی اػوت ٍ دس هٌواعق هختلو ، ػَاهوص گًَواگًَی      

 .گضاسؽ ؿذُ اػت

دسكوذ توَد.    9/3ی حاضش، هیضاى هشگ ٍ هیش  دس هغالؼِ

ػَ تگی تیـتش دس افوشاد جوَاى اتفوا  افتواد ٍ جوٌغ صى،      

ػَاهص  غش هوشتثظ  افضایؾ ػي ٍ ػغح تحلیتت پاییي اص 

 تا هیضاى هشگ ٍ هیش تالا دس تیواساى دچاس ػَ تگی تَدًذ.
 

 تطکر ي قذرداوی

ًاهِ هقغغ دکتشی ػوَهی هلوَب   ایي هقالِ هٌتج اص پایاى

ی ا ووت  داًـووگاُ ػلووَم پضؿووکی اسٍهیووِ تووا کووذ  کویتووِ

IR.UMSU.REC.1398.365 ّووای  تاؿووذ. اص هـوواٍسُ هووی

ی تحقیقات توالیٌی   ؼِآهاسی کاسؿٌاع پظٍّـی ٍاحذ تَػ

 .آیذ تیواسػتاى اهام  ویٌی تقذیش ٍ تـکش تِ ػوص هی
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