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 قدمهم

ت عمقي و سطحي سردرد در واقع درد ارجاعي از تشكيلا
سر است كه مي توان آن را به انواع داخل و خارج جمجمه اي 

 سردرد ميگرني نوع خاصي از سردرد است كه .تقسيم كرد
  رـه  غير طبيعي باشد پديده هاي عروقي   ناشي از  شود تصور مي

  
 سردرد يكي از شايع )1( . معلوم نيست،چند مكانيسم دقيق آن 

 پزشك با آن مواجه است و فقط ترين شكاياتي است كه يك
ميگرن  )2(.كنند از مردم هرگز سردرد را تجربه نمي% 5حدود 

جزو سردردهاي مزمن است كه ساليان متمادي وجود دارد و 

 15/12/84 : مقاله تاريخ دريافت

  29/11/85: تاريخ پذيرش مقاله 

  چكيده 
به دليل اينكه  معلمان استرس زيادي را متحمل مي شوند  .سر درد ميگرن يكي از شايعترين سردردهاي عروقي مي باشد :مينه و هدفز

داشته باشد، در اين ي و اجتماعي فراواني را در پي  ضررهاي فرهنگي، اقتصادتواند ميواسترس زمينه ساز ميگرن  مي باشد و اين بيماري 
 .، شيوع ميگرن در معلمان زاهدان بررسي شدمطالعه

 معلم بودند كه به روش نمونه گيري خوشه 1539انجام  و جمعيت مورد مطالعه آن   1381 اين مطالعه  مقطعي در سال   :كارروش مواد و 
 جمع آوري داده ها توسط  پرسشنامه اي شامل مشخصات دموگرافيك، .رد بررسي قرار گرفتنداي تصادفي از بين مدارس زاهدان انتخاب و مو

، عوامل ايجاد و تشديد كننده سردرد و شدت سردرد  خصوصيات سردردمقطع تدريس، تحصيلات، سابقه تدريس، بيماريهاي سيستميك،
    تجزيه و تحليل آماري شدند و نتايج به صورت درصدChi-square  و با استفاده از آزمونSPSS داده ها با نرم افزار .صورت گرفت

   .گزارش شد 
 7/35± 55/6 سن متوسط معلمين .آنها زن بودند% 60آنها مرد و % 40 معلم مورد بررسي قرار گرفتند  كه 1539در اين مطالعه  :يافته ها
 شيوع ميگرن رابطه معني داري با . مبتلا به سردرد ميگرني بودند از نمونه ها)  درصد2/11 تا 2/8، %95حدود اطمينان(% 7/9سال بوده و 

 اما با جنس و مقطع تدريس رابطه معني داري داشت كه در بين زنان .بومي يا غير بومي بودن، تحصيلات، سن، سابقه تدريس نداشت
 در سه مقطع .بود)  درصد2/11 تا 2/8، %95حدود اطمينان( % 6/6 و در بين مردان ) درصد2/14 تا 8/9، %95حدود اطمينان(9/11

   .بود همراه  با اورا  موارد %2/54  در  ميگرن ،بود % 14و % 8 ،%7/9 راهنمايي و دبيرستان به ترتيب ،دبستان
 .ن بودو در خانمها بيشتر از آقايابود شيوع ميگرن در بين معلمان مدارس زاهدان تقريباً معادل شيوع ميگرن در بطن جامعه  : نتيجه گيري 

 بعلاوه شيوع ميگرن در بين معلمين .در خصوص علت بالاتربودن شيوع اين بيماري در خانمهاي معلم، لازم است مطالعه بيشتري صورت گيرد
 كه به هر ترتيب موجب استمعلمين مقاطع ابتداي و راهنمايي بود كه علت  احتمالي آن چالشهاي تربيتي دوران بلوغ  از مقطع دبيرستان بيشتر

    )142 تا 137 ص ،85 تابستان ،2 سال هشتم، شماره  مجله طبيب شرق،( .افزايش نگراني معلم و تشديد سردردهاي ميگرني مي شود
  معلمان، ميگرن،يوعش :واژه هاگل
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 ميگرن نوعي اختلال نورولوژيك )3( .استمعمولاً خوش خيم 
 دو فرم غالب )4 (.كند متاثر مي از بالغين را % 11است كه حدود 

) با اورا(و ميگرن كلاسيك ) بدون اورا(گرن شايع  مي،ميگرن
 مطالعه اي كه در امريكا انجام شده است ميزان شيوع )5( .هستند

در % 15در مردان و % 6(  درصد بوده است 10يك سا له ميگرن
 بررسي هاي اپيدميولوژيك نشان مي دهد كه ميگرن )6(.)زنان 

 شيوع آن روبه وابسته به سن است و در بين سنين  دانش آموزي
افزايش است و پيك سني ميگرن در پسرها زودتر از دخترها مي 

 اجتماعي شايعتر -ميگرن در گروهاي پايين تر اقتصادي  )6(. باشد
مطالعات نشان  )8و7(.است و با درآمد خانواده نسبت عكس دارد

داده است كه ميگرن خسارات اجتماعي، اقتصادي قابل توجهي 
سردردهاي ميگرني به در ايلات متحده  )9( .بر جاي مي گذارد

 ميليارد دلار زيان كاري و كاهش توليد 17 تا 5/6تنهايي سالانه 
 عوامل برانگيزنده اي ، براي سردرد ميگرني)10( .گذار بر جاي مي

 ،شناخته شده است كه از آن جمله مي توان فشارهاي روحي
ي خواب  برخي بوها و تغيير الگو، فعاليت بدني، ياس،اضطراب
 جامعه مهم چون شغل معلمي يكي از مشاغل )11( .را نام برد

 و معلمين استباشد و داراي حساسيتهاي خاص خود  مي
 در اين ،شوند استرسهاي روحي و جسمي متعددي را متحمل مي

پرداخته بررسي شيوع ميگرن در بين معلمان زاهدان به مطالعه 
 .شد

  روش كار 
 جامعه . انجام شده است1381اين مطالعه مقطعي در سال 

مورد بررسي آن معلمان مدارس زاهدان با ميانگين سني 
 سال بوده است كه  به روش نمونه برداري خوشه 55/6±7/35

  وسيله جمع آوري .اي از تمام مناطق انتخاب شده بودند
 جهت تشخيص ، سوال12 پرسش نامه اي بود كه ،اطلاعات

  نفر بود1539نتخاب شده   تعداد معلمان مدارس ا.ميگرن داشت
پرسشنامه از   ]زن) 924% (60نفر مرد و ) 615( درصد 40تعداد [

 تمام افراد .در اختيار معلمان قرار داده شدمديران مدارس طريق 

پاسخگويي صد ميزان مورد مطالعه در بررسي شركت نمودند و 
 تشخيص براي ميگرن بدون اورا شامل حد  معيارهاي.درصد بود
 ساعت طول بكشد 72 تا 4 حمله سردرد كه بدون درمان اقل پنج

يكطرفه . بود ميدارا   معيار زير حداقل دو معيار را بايد4و فرد از 
، شدت متوسط كار زياد كه مانع بودنبودن سردرد، ضرباندار 

 معيارهاي. فعاليتهاي زياد گردد و با فعاليت بدني تشديد گردد
ولوژيك گذرا موسوم به ميگرن كلاسيك كه با سمپتومهاي نور

     احساس جرقه نوراني -1  : ازند بود عبارت،اورا همراه است
               كرختي يا گزگز يكطرفه-3  احساس بوي سوختگي-2
در مواردي كه .  ضعف حركتي يكطرفه و اختلال در گفتار-4

داشت اما علائم آن اخيراً را  تشخيصي ميگرن معيارهايداوطلب 
يا تشخيص ميگرن توسط پزشك  انجام گرفته  و ودبروز كرده ب

 معيارهاي اما  اگر فرد همه . در پرسشنامه ذكر مي گرديد،بود
تشخيصي ميگرن را دارا نبود ويا داوطلب ذكر كرده بود كه از 
داروي تسكين دهنده و شل كننده عضلات استفاده مي كرده 

ييد تا تشخيص و تايست ارجاع داده مي شد ژ به نورولو،است
 افرادي كه به بيماريهاي سيستميك مبتلا بودند از مطالعه .شود

. شدند بجاي آن افراد واجد شرايط اضافه مي شدند و حذف مي
اطلاعات جمع آوري شده پس از تكميل پرسش نامه ها توسط 

 مربع با استفاده از تست آماري  وSPSSنرم افزار كامپيوتري   
نتايج به صورت درصد و  . آناليز شده استChi-squareكاي 

 معني دار P<0.05 درحد جدول گزارش و اختلافات آماري 
  .تلقي گرديده است

    يافته ها
در اين مطالعه شركت نمودند كه از اين  نفر 1576در كل 

به علت نداشتن معيارهاي )  نفر زن16 نفر مرد و 21( نفر 37عده 
حذف شدند ) مثل ابتلا به بيماريهاي سيستميك(ورود به مطالعه 

نتايج حاصل از اين  . نفر انجام شد1539 نهايي روي تحليلو 
مبتلا شركت كنندگان از )  نفر149 (% 7/9 نشان داد كه ،بررسي

 2/11 تا 2/8، %95 حدود اطمينان (به سردرد ميگرني بودند
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 8/45  درصدآنها  ميگرن با اورا و2/54 كه ازاين تعداد)درصد
 9/11شيوع ميگرن در بين زنان . تنددرصد ميگرن بدون اورا داش

و دربين مردان )  درصد2/14 تا 8/9، %95حدود اطمينان(درصد 
. بوده است)  درصد6/8 تا 5/4 ، %95حدود اطمينان( درصد 3/6

همچنين درا ين بررسي نشان داده شد كه شيوع بيماري درسنين 
  سال به ترتيب 51بالاتر از    و50 -41 ، سال40-31 ،سال 20-30

 ). 1جدول شماره (ت در صد بوده اس6/6 و 4/10،10/10، 1/8
 ديپلم، فوق ديپلم، ،بعلاوه  شيوع اين بيماري برحسب تحصيلات

 درصد 1/7 و 8/9 ،4/9 ،9/9ليسانس و فوق ليسانس به ترتيب 
شيوع ميگرن بر حسب سابقه ). 2جدول شماره  (بوده است

 سال به 31ا  ت21 سال و 20 تا 11 سال، 10تدريس كمتر از  
افراد % 6/9گذشته از آن .بود درصد11 و 5/10 ،1/8ترتيب  
  .از معلمان غيربومي مبتلا به ميگرن بودند% 4/9بومي و 

تحت معلمين در جمعيت توزيع فراواني ميگرن : 1جدول  
 .1381، زاهدان سال گروهبندي سنيبر حسب بررسي 

 ميگرن ندارد ميگرن دارد
 سن

 درصددادتعدرصدتعداد
جمع 

20-30 30 1/8 347 9/91 377 

31-40 81 4/10 703 4/99 784 

41-50 37 4/10 326 4/99 363 

 15 4/93 14 6/6 1  به بالا50

X2 for liner trend; P=0.3731 
 

توزيع فراواني ميگرن در جمعيت معلمين تحت : 2جدول
 .1381بررسي بر حسب ميزان تحصيلات، زاهدان سال 

ميزان  ميگرن ندارد ميگرن دارد
درصد تعداددرصدتعداد تتحصيلا

جمع 

 266 1/90 240 9/9 26 ديپلم

 531 6/90 481 4/9 50 فوق ديپلم

 691 2/90 623 8/9 68 ليسانس

 22 0/91 20 0/9 2فوق ليسانس

1510 3/90 1364 7/9 146 جمع
X2 for liner trend; P=0.9412 

  بحث  
از نمونه ها % 7/9 نشان داد كه ،سينتايج حاصل از اين برر

مبتلا به سردرد ميگرني بودند وشيوع آن در بين معلمان زن  
اورا شيوع بيشتري نسبت به ميگرن  ميگرن با. بيشتراز مردبود

 ، شيوع اين بيماري  با مقطع  تدريس ضمناٌ.بدون اورا داشت
بطوريكه تا       . سابقه تدريس وتا حدودي با سن رابطه داشت

 .سالگي افزايش شيوع و سپس شيوع كاهش مي يافت 50سن  
در صد  شيوع ميگرن گزارش شده در اين بررسي  با نتايج 
حاصل از ساير بررسيها هم خواني دارد بطوريكه شيوع ميگرن 

مي % 10و در ايالات متحده % 12 تا 10در كشورهاي شرقي 
جغرافيايي  اين نكته نشان مي دهد كه موقعيتهاي )15و14و6( .باشد

البته ( احتمالا اثرات قابل ملا حظه اي بر شيوع اين بيماري ندارد
 ). شيوع اين بيماري دركل جامعه زاهدان را نداريم

بعلاوه نتايج حاصل از اين بررسي نشان داد كه ميگرن در 
 اين بخش از بررسي .بين معلمان زن بيشتر از معلمان  مرد است

نشان داد كه  ه امريكا انجام شد وبامطالعه اي كه در ايالت متحد
شيوع بيماري در بين زنان بيشتر از مردان شايع هم خواني دارد 
ولي در صد شيوع در مطالعه اخير كمتر از شيوع آن در كل 

 اين كاهش در صد شيوع )15و 6 (.جامعه  امريكا و سوئداست
احتمالا به دليل اين است كه ما كل جامعه زاهدان را بررسي 

 در صورتيكه گزارشات منابع شيوع بيماري دركل يمدنكر
در صورتيكه اين در صد شيوع . جوامع امريكا و سوئد است

 ،برابر فرض كنيمشده بيماري در زاهدان را با مطالعا ت انجام 
شيوع بيماري در بين معلمان  كمتر است كه  شايد به دليل 
.  زندگي عاطفي تري است كه در بين قشر معلم وجود دارد

توجيه ديگر اينكه علت شيوع پايين ميگرن دربين معلمان مورد 
تشديد شيوع  اين دليل  باشد كه عوامل موثر بره بررسي شايد ب
   .جوامع مورد بررسي بيشتر است ميگرن در كل

شيوع اين بيماري با مدرك تحصيلي معلمان رابطه معني 
يگرن  نتايج  اين بررسي نشان داد كه شيوع ماٌضمن .داري نداشت
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 .تان بيشتر از مقطع راهنمايي بوددر معلمان مقطع ابتدايي و دبيرس
علت بالا بودن شيوع اين بيماري در مقطع دبستان  احتمالا به اين 
دليل است كه در سالهاي اوليه تحصيل تحمل مدرسه براي دانش 

همين امر موجب نگراني و ناراحتي معلم  آموزان  مشكل و
 شيوع بالاي ميگرن،  .ي مي گرددوتشديد سر دردهاي ميگرن

دربين معلمان مقطع متوسطه احتمالا به دليل سن دانش آموزان 
جنسي رسيده و به  است كه در اين سن بچه ها به بلوغ جسمي و

طرق مختلف سعي در اظهار وجود  و تست كردن منيت خويش 
اثير قرار داده واز اين طريق ت اين رفتارها معلم را تحت .هستند

افزايش نگراني و احتمالا ناراحتي و تشديد ميگرن مي موجب 
احتمال دوم آن استرسهاي روحي معلمان مقطع دبيرستان . شوند

در ارتباط با چالشهاي تربيتي نوجوانان و ساعات كار بيشتر از 
 تدريس معمولاً جمله كلاسهاي خصوصي است كه گذشته از

ترين شيوع اين بررسي نشان داد كه بالا . با آن درگير هستند
 علت شيوع بالاي ميگرن در . سال بود50 تا 30  در سنينميگرن 

چون يكي از .  به دليل الاستيسيته بالاي عروق مي باشداين سنين

مكانيسمهاي مطرح بر بيماري ميگرن اتساع پذيري زياد عروق 
خون  موجب تحريك  مغز است كه با دريافت مقدار زياد
كه با  گردند در صورتي گيرنده هاي درد و تشديد ميگرن مي

افزايش سن الاستيسيته عروق كاهش يافته و با افزايش  مقاومت 
اين بخش . عروق مقدار خون وارد شده به اين عرق كم مي شود
 بومي و )6( .از نتايج نيز با نتايج ذكر شده در منابع همخواني دارد

با افزايش سابقه .  برشيوع ميگرن اثري نداشتغيربومي بودن
تدريس شيوع ميگرن دربين معلمان افزايش نشان داد ولي تفاوت 

نتايج اين بررسي نشان داد كه شيوع  .آماري معني داري نداشت
 اين بيماري در جامعه معلمين مشابه كل جامعه است و شيوع در

افزايش و  بعد بين زنان بيشتر از مردان و با افزايش سن تا حدي 
  .يابد كاهش مي

  سپاسگزاري
با تشكر وقدرداني از مسئولين محترم آموزش و پرورش و       

  كليه معلمان زاهدان كه همكاري لازم را مبذول داشتند
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The study of prevalence of migraine among 

 teachers at Zahedan, Iran 
Shahraki MR., PhD*; Hidari Sadegh B., MD**; Moghtaderi A.,MD***;Mirshekari H., MD**** 

 
Background: To Determine the Prevalence of Migraine Among the Teachers at Zahedan. 

Because the Teachers Endure Many Stress for Gaining the high Goels. So Stress Is the Greatest 
cause for Catching Migraine and Economic Losses.  

 Methods and materials: This study Planned to Descriptive – cross sectional. The target 
Group was the teachers at Zahedan. The Method of Sampling was cluster.  

Questionnaire consist of the questions about ago , sex , section of teaching , Record of 
teaching, systemic disease exclusivefrom , the specification of Headache , the causes of 
Intensification of Headache and the Intensity of headache. Data was Analysed by Spss program 
with chi squar test.  

Results: In this Research, 1539 teachers were studied. 40% men and 60% women aged 
Averaglly 35.7±6.55 Yr. Prevalence of Migraine among samples was 9.7% it has not Meaning full 
Relation to native or age , education , record of teaching but Migraine headache related to sex and 
section of teaching. Prevalence of Migraine was 11.9% in women and 6.6% in men. Prevalence of 
Migraine in primery school teachers were 9.7% , in Guidence school , 8% and in high school 
teachers , 14% prevalence of Migraine with aura was 54.2%.  

Conclusions: According to the Results to this study,The Prevalence of Migraine Among the 
teachers who were tested , is equal to the normal prevalence of Migraine in the whole socity. In 
three section which was tested, for prevalence of Migraine, the teachers of high school affecting 
Migraine more than others. And it is arising from the youth's Edutional Problems.  

 

 KEY WORDS: Prevalence, Migraine, Teachers  
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