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  ABSTRACT    

 

Thalassemia is one of the most common physical disorders in the world. Affected children 

are exposed to complications and health risks that may be life-threatening. Parents' 

knowledge of the nature of this disease constitutes a fundamental pillar in avoiding 

complications and improving the quality of life for the child. Therefore, the current 

descriptive study aimed to identify the Knowledge of a convenient sample of 50 mothers 

who have a child with thalassemia about thalassemia disease, in the Department of 

Hematology at the Maternity and Children Hospital in Lattakia City, and data were 

collected using a pre-prepared questionnaire. The study concluded that the Knowledge 

level of 60% of the mothers was moderate about thalassemia, and they all knew that 

thalassemia patients could be identified through blood analysis, and that thalassemia is a 

blood disease. However, they did not know that medication is the only solution for treating 

thalassemia. The study recommended the need to put pictures of illustrative posters about 

thalassemia in the places of treatment, conduct continuous awareness sessions for parents 

about complications of the disease and its management and methods of caring for children 

at home. 
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 تقييم معمومات أميات الأطفال المصابين بالتلاسيميا حول مرض التلاسيميا
  

 *كوكب البيرق 
 (2023 / 6 / 5قبل لمنشر في  . 0202/  4/  4تاريخ الإيداع )

 

 ممخّص  
 
العالـ. ويتعرض الأطفاؿ المصابوف بيا لمضاعفات  في انتشاراً  الجسمية الاضطرابات أكثر مف مرض التلاسيميا يعد

ومخاطر صحية قد تكوف ميددة لمحياة, وتشكؿ معمومات الأىؿ بطبيعة ىذا المرض ركيزة أساسية في تجنب 
الدراسة الوصفية الحالية إلى تقييـ معمومات عينة متاحة مكونة مف  ىدفتالمضاعفات وتحسيف نوعية الحياة لمطفؿ. لذا 

 مدينة في والأطفاؿ التوليد مشفى الدـ في أمراض قسـ أـ لدييا طفؿ مصاب بالتلاسيميا حوؿ مرض التلاسيميا, في 50
% مف 60 وماتمعم مستوى أف إلى الدراسة وتوصمتاللاذقية, وتـ جمع البيانات باستخداـ استبياف مُعد مسبقاً. 

 تحميؿ خلاؿ مف التلاسيميا مريض تحديد يمكف الأميات كاف متوسطاً حوؿ مرض التلاسيميا, وكف جميعاً يعممف أنو
وأوصت التلاسيميا.  لعلاج الوحيد الحؿ ىي فقط الأدوية يكف يعممف أف . لكنيف لـدموي مرض التلاسيميا وأف, الدـ

 للأىؿ مستمرة توعية دورات العلاج, وعمؿ أماكف التلاسيميا في حوؿايضاحية  بضرورة وضع صور ممصقات الدراسة
 وتدبيرىا وطرؽ رعاية الأطفاؿ في المنزؿ. المرض مضاعفات حوؿ
 

 .التلاسيميا, الأميات معمومات, الكممات المفتاحية:
 

 سورية, يحتفظ المؤلفوف بحقوؽ النشر بموجب الترخيص -جامعة تشريفمجمة :  حقوق النشر  
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 مقدمة:

يتميز بتثبيط ونقص , اضطراب وراثي جسمي متنحي بأنياأو فقر دـ حوض البحر الأبيض المتوسط,  تعرؼ التلاسيميا
وىو مف  ,كريات الدـ الحمراء بشكؿٍ أساسي   في جزيء الييموغموبيففي تشكؿ السلاسؿ الببتيدية التي تدخؿ في تركيب 

[. 1] الأمراض المزمنة التي تصيب الأطفاؿ في مراحؿ عمرىـ المبكرة, وذلؾ بسبب إصابة أحد الوالديف بيذا المرض
فإف الحظ لسوء و  التوعوية الصحية,المعمومات وعدـ كفاية الحملات  نقصبسبب  التلاسيميايزداد عدد مرضى ىذا و 

إلى  التلاسيميامصدر نقؿ أنيـ و  مورثة التلاسيميالـ يعرفوا أبدًا أنيـ حاممو  الصغرى معظـ أىالي أطفاؿ التلاسيميا
لى إلى  ذلؾويعزى , أطفاليـ  [. 2]الثقافيةو الدينية و العوامؿ الاجتماعية تدني المستوى التعميمي وا 
مف مجموع  %6مميوف ولادة أو  7.9عمى الصعيد العالمي إلى أف حوالي تقديرات منظمة الصحة العالمية تشير 

دوؿ إقميـ شرؽ المتوسط بجزء كبير في  تشارؾ , حيثتعاني مف وجود خمؿ وراثي المنشأ الولادات التي تحدث سنوياً 
في جميع أنحاء العالـ. ويلاحظ أف  بالتلاسيميامف مجموع الولادات السنوية المصابة  %26ىذا العبء بما يقدر بػ 

. وتسيـ الممارسات الثقافية, مثؿ زواج الأقارب, كعوامؿ %50إلى معدؿ الحامميف لممرض, قد تكوف عالية وتصؿ 
 [. 3] ىامة في ىذا الانتشار الواسع

 عدة وليا نسبياً  نادرة وىي دـ بانحلاؿ ألفا التلاسيميا تتميز حيث ألفا؛ وتلاسيميا, بيتا تلاسيميا: إلى التلاسيميا تقسـ
 إلى تحتاجاف لا وىما الفا التلاسيميا وخمة H والييموغموبيف, الرحـ في يموت الذي الجنيف استسقاء منيا أشكاؿ
 متخالؼ الشخص عند صغرى وتكوف بيتا, السلاسؿ غياب أو بنقص تتميز بيتا التلاسيميا أف نجد بينما. معالجة
 بيتا والتلاسيميا(, لمورثتيف الإصابة) الزيجوت متماثؿ الشخص عند وكبرى ,(واحدة لمورثة الإصابة) الزيجوت

 أما, لمعالجتيا ضرورة ولا( Hb 9-10 g \dl) بسيط دـ بفقر تتميز لمتلاسيميا عرضي لا شكؿ تعد( الصغرى)
 بموت يترافؽ تشكمو نقص أو بيتا لسلاسؿ تاـ غياب بسبب A الييموغموبيف بغياب فتتميز( الكبرى) بيتا التلاسيميا
 [.4محيطي ] انحلاؿ بفرط المرض يتميز كما, الحديد وترسب السريع الحمر الكريات

التحميؿ المفرط كمع مرور الوقت, الصحية مخاطر المضاعفات و يتعرض الأطفاؿ المصابوف بالتلاسيميا لمعديد مف ال
حدوث  فيوترسب كميات كبيرة منو داخؿ الجسـ نتيجة الخضوع لعمميات نقؿ دـ بشكؿ متكرر, وقد يتسبب ذلؾ  لمحديد

الإصابة بالعدوى  خطر, وازدياد ولة عف إفراز اليرمونات بالجسـؤ الغدد المسوتمؼ الكثير مف  ,تمؼ بالقمب والكبد
الوجو والجمجمة, وتصبح العظاـ أكثر  في تشوىات العظاـ خاصةً بالإضافة إلى استئصاؿ الطحاؿ,  حاؿفي  خاصةً 

وعدـ انتظاـ يصبح الشخص أكثر عرضة للإصابة بقصور القمب , و تأخر البموغو أخر معدلات النمو , وتعرضة لمكسر
 [.6,5] ضربات القمب

 نقيعلاج باستخداـ تقنية زراعة الغالبًا لمعلاج بواسطة نقؿ الدـ, وفى الحالات الشديدة يمكف  أطفاؿ التلاسيميايخضع 
وتناوؿ أطعمة مغذية  لأطفاليـ, اتباع حمية غذائية صحيةـ, ولمسيطرة عمى مرض التلاسيميا ينصح الأىؿ بالعظ

عمى تكويف كريات دـ  الطفؿ , وقد يصؼ الطبيب مكملات حمض الفوليؾ حتى تساعدالطفؿة تحسف مستويات طاق
لممحافظة عمى صحة ينصح بتناوؿ أطعمة تحتوى عمى تركيزات عالية مف الكالسيوـ وفيتاميف "د" كما  .حمراء جديدة
الاحتكاؾ قدر الإمكاف مع  ف طريؽ غسؿ اليديف بالماء والصابوف باستمرار, وتجنبعجنب العدوى وت, وقوة العظاـ

 [.4] لعممية استئصاؿ الطحاؿ الطفؿ المرضى, وخاصة إذا خضع
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عف مشاعر القمؽ والإحباط واليأس والعجز فيما يتعمؽ بأطفاليـ المصابيف.  بالتلاسيمياآباء الأطفاؿ المصابيف يعبر 
, مف ومعالجتو الشاقة التلاسيميانة لمرض بالطبيعة المزم مرتبطةلدييـ مخاوؼ جسدية ونفسية واجتماعية ومالية  وتكوف

ىنا يمثؿ فيـ طبيعة ىذا المرض وطرؽ انتقالو والجوانب اليامة التي عمى الأىؿ إدراكيا حوؿ سيرورة المرض وحيثيات 
علاجو, العنصر الأىـ في حياة الأىؿ والطفؿ, كوف ىذه المعمومات تساعدىـ عمى مواجية الظروؼ القاسية لممرض 

 [.5ضؿ رعاية واقؿ إجياداً ]بما يحقؽ اف
نظراً لأىمية معمومات أىؿ الأطفاؿ المصابيف بالتلاسيميا حوؿ طبيعة مرض أطفاليـ وطرؽ تدبيره أجريت العديد مف 
الدراسات لتحري معموماتيـ والتعرؼ عمى جوانب النقص فييا, والعوامؿ التي قد تؤثر عمييا منيا دراسة أجراىا 

(Ghafoor et al, 2016) المصابيف الأطفاؿ أىالي بيف التلاسيميا مرض حوؿ الوعي مستوى تحديد دؼبي 
 %25 لممرض, مدركيف غير كانوا الآباء مف% 60 أف النتائج المتحدة, حيث بينت العربية الإمارات في بالتلاسيميا

 بينت دراسة [. كما7ومضاعفاتيا ] التلاسيميا يعرفوف فقط% 15و بالمرض قميمة معمومات لدييـ
 (Ishfaq et al, 2016)  مف أنو المرض حوؿ التلاسيميا مرضى أىؿ معمومات التي ىدفت إلى تقييـ الباكستاف في 

 فقط %50فقط, و الأميات قبؿ مف التلاسيميا تمت مركز الزيارات إلى فإف غالبية الاستطلاع, شمميـ مراجع 120 بيف
 [.2وراثي ] ىو مرض التلاسيميا مرض أف يعرفوف بالدراسة المشاركيف الأىالي مف

يمعب الكادر التمريضي دوراً ىاماً في تقديـ الرعاية التمريضية لكؿ مف الطفؿ المصاب بالتلاسيميا وأىمو في قسـ 
مراقبة علامات نقص الأكسجة, ومستوى الييموغموبيف والييماتوكريت الأطفاؿ, فمف جية يقوـ التمريض بتقييـ لمطفؿ و 

جراءات نقؿ الدـ, ومف جية أخرى يقوـ بتزويد الأىؿ بالمعمومات اللازمة وتعداد الكريات ال حمر والعلامات الحيوية وا 
حوؿ مرض طفميـ بما يمكنيـ مف تجنب حدوث المضاعفات أو التخفيؼ منيا, ويقدموف التثقيؼ حوؿ التغذية, ونوعية 

[. 8] طر التدخيف والكحوؿ, وتجنب العدوىالحياة, والنشاطات اليومية, وتراكـ الحديد, وتطور مرض السكري, ومخا
ونظراً لحاجة الكادر التمريضي إلى معرفة عممية دقيقة حوؿ معمومات الأىؿ عف مرض التلاسيميا بغية تصميـ الخطط 
التمريضية والتداخلات التثقيفية المناسبة لأىؿ الأطفاؿ المراجعيف إلى المشفى الوطني باللاذقية, جاءت الدراسة الحالية 

 التلاسيميا. مرض حوؿ بالتلاسيميا المصابيف الأطفاؿ أميات لتقييـ معمومات
 

 أىمية البحث وأىدافو:
  أىمية البحث:

تأتي أىمية الدراسة مف الانتشار الواسع لمرض التلاسيميا الذي يعتبر قمة معمومات الأىؿ بطرؽ انتقالو أحد أسباب 
انتشاره, وما يسببو مف مضاعفات ومتطمبات مجيدة ومكمفة للأىؿ لعلاج طفؿ التلاسيميا, بالتالي فإف التعرؼ عمى 

في التخفيؼ مف أعباء المرض وتدبير مضاعفاتو, كما تقدـ ىذه  معمومات الأىؿ حوؿ التلاسيميا قد يمعب دوراً ىاماً 
الدراسة لمكادر التمريضي مستنداً عممياً يساعده في إنجاح خطط الرعاية بالطفؿ والتخفيؼ مف مراضتو, وتصميـ 

ميماً مف  البرامج التثقيفية للأىؿ حوؿ مرض التلاسيميا وطرؽ تدبيره وتجنب مضاعفاتو, كما تقدـ ىذه الدراسة مرجعاً 
الواقع السوري لمدراسات اللاحقة لممقارنة والاسترشاد, وذلؾ في ظؿ قمة الأبحاث التمريضية السورية التي تتناوؿ ىذا 

 الموضوع.
 



 البيرؽ                                                        تقييـ معمومات أميات الأطفاؿ المصابيف بالتلاسيميا حوؿ مرض التلاسيميا

 

journal.tishreen.edu.sy                                                                 Print ISSN: 2079-309X, Online ISSN: 2663-4287 

149 

  دف البحث:ى
 التلاسيميا.  مرض حوؿ بالتلاسيميا المصابيف الأطفاؿ أميات معمومات تقييـ

 
 طرائق البحث ومواده

 :مواد البحث

  تصميم البحث:
 اتبع الباحث المنيج الوصفي.

  :مكان وزمان البحث
 5/8/2022أمراض الدـ, في الفترة بيف في مدينة اللاذقية في قسـ  التوليد والأطفاؿاجري ىذا البحث في مشفى 

  .25/9/2022و
 : عينة البحث

 التوليد بمشفى الدـ أمراض قسـ في ومقبوؿ الكبرى بالتلاسيميا مصاب طفؿ لدييا أـ 50 مف تتكوف متاحة العينة
 والأطفاؿ.

  :البحث أداة
تتألؼ مف استبياف بعنواف استمارة تقييـ معمومات أميات الأطفاؿ المصابيف بالتلاسيميا حوؿ المرض. و تشمؿ استمارة 

  .قسميف

  العمر والجنس, والمؤىؿ العممي, والسكف,  :البيانات الديموغرافية لعينة البحث مثؿيتضمف  ول:القسم الأ
 وعمر الطفؿ.

 سؤاؿ حوؿ مرض التلاسيميا تـ استخدامو سابقاً في دراسة  12 مؿتشعبارة عف استمارة ت: القسم الثاني
(Ishfaq et al, 2016) [2.] =3حيث توجد ثلاث إجابات لكؿ سؤاؿ, وقد أعطيت لكؿ إجابة درجة كالآتي )نعـ ,

, 10, 9, 8, 7, 6, 4, 3, 2(, حيث كانت الإجابة الصحيحة ىي "نعـ" في الأسئمة ذات الأرقاـ )1, لا أعرؼ=2لا=
, والاجابة 1يحة درجة وتعطى الاجابة الصح (,11, 5, 1(, والإجابة الصحيحة ىي "لا" في الأسئمة ذات الأرقاـ )12

 كالتالي: لكل أم, وتتـ حساب نسبة الإجابات الصحيحة 0الخاطئة درجة 

 /)عدد الإجابات الكمية( 022نسبة الإجابات الصحية = عدد الإجابات الصحيحة * 
 وبناءً عمى مقارنة نسبة الإجابات لكؿ أـ مع مجاؿ النسب التالي يتـ الحكـ عمى مستوى معموماتيا كالآتي:

 % كاف مستوى المعمومات ضعيؼ.50النسبة أقؿ مف  كانتإذا  (1

 % كاف مستوى المعمومات متوسط.75% و50النسبة بيف كانت إذا  (1

 % كاف مستوى المعمومات جيد75النسبة أكثر مف كانت إذا  (2

 طريقة البحث:

أميات وتبيف  5, ثـ قاـ الباحث بإجراء دراسة استرشاديو عمى تـ الحصوؿ عمى الموافقات الرسمية لإجراء البحث
تـ أخذ بالنتيجة وضوح أداة الدراسة وقابميتيا لمتطبيؽ دوف إجراء تعديلات لذلؾ تـ تضميف ىؤلاء الأميات في العينة, ثـ 

ت وأنيا لغرض الموافقة الشفوية مف الأميات لممشاركة بالدراسة وشرح ىدؼ الدراسة ليف, وضماف سرية المعموما
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, بعده تـ توزيع الاستبياف عمى الأميات, وحرص الباحث عمى التواجد بالقرب منيف للإجابة عف أي البحث العممي فقط
جمع البيانات تـ ترميزىا  . بعددقيقة 15_10مؿء الاستبياف مف  استغرؽاستفسار بخصوص أسئمة الاستبياف, وقد 

 .(N) والتكرار )%( النسبة المئويةوتـ استخراج , Excelالإكسؿ باستخداـ برنامج وتفريغيا وتحميميا 

 
 النتائج والمناقشة:

 النتائج
 الديموغرافية بياناتينحسب الأميات في الدراسة ( توزع 0جدول )

 البُاناث الدَوىغرافُت
 (N= 50عدد  العُنت )

N % 

 عور الأم بالسنىاث

<25  10 20 

25-35  37 74 

>35  3 6 

 السكن
 60 30 رَف

 40 20 هدَنت

 الوسخىي الخعلُوٍ للأم

 36 18 ابخدائٍ

 30 15 إعدادٌ

 26 13 ثانىٌ

وها فىق جاهعٍ  4 8 

 عور الطفل بالسنىاث

 12 6 سنىاث أو ألل 6

 80 40 سنت 12 – 7

 8 4 سنت 18 – 12<

عن  هصدر الوعلىهاث

 الورض

 32 16 الفرَك الطبٍ

 34 17 الانخرنُج

 6 3 الكخب والوجلاث

 28 14 الاصدلاء

% كف بعمر 74الديموغرافية, فأظير أف ثلاثة ارباعيف تقريباً  بياناتيف حسب الدراسة في الأميات توزع 1يبيف الجدوؿ 
% شيادتيف العممية ابتدائي, كما بيف أف 36% يسكف في الريؼ, و60سنة(, والنسبة الأعمى منيف  35 – 25بيف )

% كاف الانترنيت ىو 34سنة, والنسبة الأعمى منيف  12 – 7% عمر طفميف المصاب بالتلاسيميا 80غالبيتيف 
 مصدر معموماتيف عف مرض التلاسيميا.

 الدراسة وفق نسب إجاباتين عمى العبارات حول مرض التلاسيمياتوزع الأميات المشاركات في  0جدول 

 العبارات
 لا اعرؼ لا نعـ

N % N % N % 
 10 5 70 35 20 10 ىؿ يمكف أف ينجو الطفؿ المصاب بالتلاسيميا دوف تمقي علاجو؟  .1
 0 0 0 0 100 50 ىؿ يمكف تحديد مريض التلاسيميا مف خلاؿ تحميؿ الدـ؟  .2
 0 0 0 0 100 50 التلاسيميا ىو مرض دموي؟ىؿ تعتقد بأف   .3
 8 4 78 39 14 7 ىؿ الأدوية فقط ىي الحؿ الوحيد لعلاج التلاسيميا؟  .4

ىؿ تعتقد أف أحد عوامؿ الخطر الميمة لمتلاسيميا  ىو الزواج مف   .5
 4 2 16 8 80 40 الأقارب؟
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 0 0 50 25 50 25 ىؿ يمكف لمشخص المصاب بالتلاسيميا الصغرى أف يقضي حياة صحية؟  .6

الآباء أو الأميات الذيف يعانوف مف التلاسيميا الصغرى  يزيد مف  فرصة   .7
 4 2 80 40 16 8 إصابة الطفؿ بالتلاسيميا؟

 6 3 82 41 12 6 ىؿ يعتبر نقؿ الدـ العلاج الوحيد لممريض المصاب بالتلاسيميا الكبرى؟  .8

الزواج خارج اطار ىؿ يمكف الوقاية مف الإصابة بالتلاسيميا عف طريؽ   .9
 8 4 30 15 62 31 القرابة؟

 8 4 2 1 90 45 ىؿ التلاسيميا اضطراب وراثي؟  .10
 8 4 52 26 40 20 ىؿ يمكف علاج مريض مصاب بالتلاسيميا الكبرى؟  .11

ىؿ تعتقد أف انخفاض معدؿ نقؿ الدـ  أو زيادة  كمية الحديد المعطاة   .12
 12 6 8 4 80 40 بالتلاسيميا الكبرى؟لمطفؿ  تزيد مف مشاكؿ الطفؿ المصاب 

 
التلاسيميا, حيث  مرض حوؿ العبارات عمى إجاباتيف نسب وفؽ الدراسة في المشاركات الأميات توزع 2يظير الجدوؿ 

 الدـ, وأف تحميؿ خلاؿ مف التلاسيميا مريض تحديد % كاف إجاباتيف صحيحة بأنو يمكف100بيف أف جميع الأميات 
أف انخفاض معدؿ  % يعتقدف80% يعرفف أف التلاسيميا ىي اضطراب وراثي, و90دموي, ومعظميف  مرض التلاسيميا
. بالمقابؿ فإف غالبية الكبرى الطفؿ المصاب بالتلاسيمياتزيد مف مشاكؿ أو زيادة  كمية الحديد المعطاة لمطفؿ  نقؿ الدـ
ذيف يعانوف مف التلاسيميا الصغرى يزيد مف الأميات ال وأالآباء % كانت معموماتيف خاطئة بخصوص أف 80الأميات 

 لممريض الوحيد العلاج ىو الدـ نقؿ % كانت معموماتيـ خاطئة بخصوص أف82, وفرصة إصابة الطفؿ بالتلاسيميا
 بالتلاسيميا الكبرى.  المصاب

 
 ( مستوى معمومات الأميات حول مرض التلاسيميا2الجدول )

مستوى معلومات 
 الأمهات

 جيد متوسط ضعيف

N % N % N % 

8 16 30 60 12 24 

 
% كاف 60مستوى معمومات الأميات حوؿ مرض التلاسيميا, حيث تبيف أف النسبة الأعمى منيـ  3يظير الجدوؿ 

% كاف لدييف مستوى معمومات جيد, 24لدييف مستوى معمومات متوسط حوؿ مرض التلاسيميا عند اطفاليف, يمييا 
 ضعيؼ.% فقط مستوى معموماتيف 16و

 المناقشة:
بينت نتائج الدراسة الحالية أف النسبة الأعمى مف الأميات كاف مستوى معموماتيف متوسط حوؿ مرض التلاسيميا. قد 
يعود ذلؾ إلى أف النسبة الأعمى لممشاركات في الدراسة حاصلات عمى شيادة تعميـ ابتدائي بمعنى أف تعميميف 

أطفاليف قد أكسبيف خبرة بالتعامؿ مع المرض ومكنيف مف معرفة بعض منخفض, بالمقابؿ فإف تعامميف مع مرض 
المعمومات حوؿ مرض التلاسيميا, وىو ما قد جعؿ مستوى معموماتيف حوؿ التلاسيميا متوسطاً. لا تتفؽ ىذه النتيجة 

لأىؿ في ( في باكستاف التي أظيرت بأف مستوى معمومات غالبية اIshaq et al, 2012مع الدراسة التي أجراىا )
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جراءاتيا الوقائية كانت غير كافية ]  Ghafoor et[. ولا تتماشى مع الدراسة التي أجراىا )9الدراسة حوؿ التلاسيميا وا 

al, 2016)  لدييـ  %25وغير مدركيف لممرض, كانوا  آباء أطفاؿ التلاسيميامف  %60في الباكستاف التي بينت أف
 (Naz et al, 2022)[. ولا تتفؽ مع دراسة 7] ومضاعفاتو التلاسيميا مرضفقط يعرفوف  %15و ,معرفة قميمة بالمرض

 [.12% مف أىؿ الأطفاؿ المصابيف بالتلاسيميا كاف لدييـ معرفو جيدة حوؿ المرض ]69التي بينت أف 
. جميع الأميات في الدراسة الحالية كف يعرفف أنو يمكف تحديد مرض التلاسيميا مف خلاؿ تحميؿ الدـ وأنو مرض دموي

ربما تعود ىذه النتيجة لمعرفتيف الناتجة عف تجربتيف الشخصية لإصابة أطفاليف بالمرض. تخالؼ ىذه النتيجة نتيجة 
مف أىالي الأطفاؿ المصابيف بالتلاسيميا  %47.6( التي بينت أنو فقط Biswas et al, 2018الدراسة التي أجراىا )

 [.10المرض بإجراء تحميؿ لمدـ ] وطريقة تشخيص لممرض, الوراثية المسببات عرفوا عف
النسبة الأعمى مف الأميات المشاركات في الدراسة الحالية كانت إجاباتيف خاطئة حوؿ معرفة أف الحؿ الوحيد لعلاج 
التلاسيميا ىو بالأدوية, وأف نقؿ الدـ ىو العلاج الوحيد لممريض بالتلاسيميا الكبرى, قد يعزى ذلؾ إلى المستوى 

 ض حيث كانت النسبة الأعمى للأميات مستواىف التعميمي ابتدائي, لا تتفؽ ىذه النتيجة مع دراسةالتعميمي المنخف

(Biswas et al, 2018)  أف كلا مف عمميات نقؿ الدـ مف الأىالي المشاركيف بالدراسة عرفوا  %75.9التي بينت أف
زالةو  ( التي بينت Inamdar, 2015ؽ مع دراسة )[. كما لا تتف10لمرض التلاسيميا عند الأطفاؿ ]علاج  يالحديد ى ا 

 [. ولا تتفؽ مع دراسة11مف الأىالي كاف يعرفوف أف علاج التلاسيميا يكوف بواسطة نقؿ الدـ ] 77.1أف %
  (NAZ et al, 2022التي بينت أف كاف ) مرض علاج طريقة بأف دراية بالدراسة كانوا عمى المشاركيف معظـ 

 .[12بالاستخلاب ] العلاج عف يعرفوف وكانوا الدـ نقؿ ىي التلاسيميا
 

 الاستنتاجات والتوصيات
  الاستنتاجات:

 دموي. مرض التلاسيميا الدـ, وأف تحميؿ خلاؿ مف التلاسيميا مريض تحديد جميع الأميات يعرفوف أنو يمكف .1
 التلاسيميا. لعلاج الوحيد الحؿ ىي فقط غالبية الأميات كانت معموماتيف خاطئة حوؿ أف الأدوية .2

 .وكاف جيداً عند حوالي ربعيف, متوسطاً  حوؿ مرض التلاسيميايف مستوى معموماتالنسبة الأعمى مف الأميات كاف  .3
 التوصيات:

ضرورة وضع ممصقات في أماكف علاج التلاسيميا بالمستشفيات توضح للأىؿ جميع المعمومات اللازمة ليـ حوؿ  .1
 التلاسيميا.

 الزواج لمتأكد مف أف أحد الزوجيف لا يحمؿ مورثة التلاسيميا.نشر التوعية بضرورة إجراء الفحوص قبؿ  .2

 عمؿ دورات توعية مستمرة للأىؿ حوؿ مضاعفات المرض وتدبيرىا وطرؽ رعاية الأطفاؿ في المنزؿ. .3
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