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 روسیدرصد احتمال انتقال و 90مادر مثبت تا  B  (HBeAg) تیژن هپات یو آنت B (HBsAg) تیهپات یژن سطح یآنت :نهیزم

دارد.  یروسیضد و استفاده از درمان ای یریشگیگونه پ چیه ابی( به نوزادان را در غMTCT( از مادر به کودک )HBV) B تیهپات

انجام  ولی وضعیت در زنان HIV تقریبا درتمامی زنان مبتلا به ویروس مداخله یها یو استراتژ مانیمعمول قبل از زا یغربالگر

در زنان  HBVو HIV عفونت و عوامل خطر مرتبط  وع،یش نییمطالعه با هدف تع نی. لذا امبتلا به هپاتیت هنوز مشخص نشده است

 باردار انجام شد.

اهواز انجام شد. در مجموع  یرفتار یها یماریدر مرکز مشاوره ب 1402آذرتا  1393 آذراز  یمطالعه مقطع ک: یمواد و روش ها

 کیبا استفاده از در زنان باردار و عوامل خطر بالقوه  یاجتماع یشناس تیزن باردار انتخاب شدند و اطلاعات مربوط به جمع 316

 یهاقرار گرفتند و نمونه شیمورد آزما HBsAg یبرا ونخ یهانمونه ن،یشد. علاوه بر ا یجمع آور افتهیپرسشنامه ساختار

HBsAg یمثبت برا HBeAg تیمجدد قرار گرفتند. وضع شیموجود در بازار مورد آزما یبا استفاده از تست نوار HIV  از سوابق

 .شد یجمع آور

 HIV 10.1عفونت  وعیمثبت بودند. ش HBeAg%( از نظر 11/4نفر ) 13%( بود که 69/5نفر ) HBsAg 18 یسرم وعیش :یافته ها

 HBV/HIV عفونت همزمان یکل زانیآلوده بودند. م HIV%( به 16.3مثبت ) HBVمورد  18مورد از  10( بود. 48/475درصد )

شرکت  انیداشتند. از م یداریمثبت ارتباط معن HBsAgمثبت با  HIVو  یسجن کیشر نی( بود. زنان با سابقه چند2.53 %)

 کرده بودند. تزریق HBV%( واکسن 4.3آگاه بودند و تنها ) MTCT HBVاز  %29.4کنندگان در مطالعه، 

نشان  HBVاز  یریشگیپ یهاو عملکرد کم از روش یآگاه نیو همچن HBeAgو  HBsAg یبالا وعیش:  یریگ جهینتبحث و 

همه زنان  یغربالگر نیدر منطقه مورد مطالعه باشد. بنابرا HBVممکن است روش غالب انتقال  HBVناتال  یکه انتقال پر دهدیم

 یدر مورد روشها یداشتند و ارائه آموزش بهداشت HIVو عفونت همزمان  یجنس کیشر نیکه سابقه چند ییآنها ژهیباردار به و

 است. ریاجتناب ناپذ HBVاز  یریشگیپ
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