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 نامه حق مالکیت مادي و معنوي در مورد نتایج پژوهشهاي علمی آیین

  دانشگاه تربیت مدرس
 

هاي پژوهشی و فناوري دانشگاه در راسـتاي تحقـق عـدالت و کرامـت انسـانها کـه لازمـه         با عنایت به سیاست: مقدمه
، لازم اسـت اعضـاي هیـأت علمـی    ، پژوهشـگران شکوفایی علمی و فنی است و رعایت حقوق مادي و معنوي دانشـگاه و  

رسـاله و  ،  نامه در مورد نتایج پژوهشهاي علمی که تحت عناوین پایان، آموختگان و دیگر همکاران طرح دانش، دانشجویان
  : موارد زیر را رعایت نمایند، طرحهاي تحقیقاتی با هماهنگی دانشگاه انجام شده است

باشد ولـی حقـوق معنـوي     می رساله و درآمدهاي حاصل از آنها متعلق به دانشگاه/ نامهحق نشر و تکثیر پایان  -1ماده 
  . پدید آورندگان محفوظ خواهد بود

بایـد   رساله به صورت چاپ در نشریات علمی و یا ارائه در مجامع علمـی  / نامه انتشار مقاله یا مقالات مستخرج از پایان - 2ماده 
. مشاور و یا دانشجوي مسـئول مکاتبـات مقالـه باشـد    ، یکی از اساتید راهنما، استاد راهنماي اصلیبه نام دانشگاه بوده و با تایید 

  . باشد می ولی مسئولیت علمی مقاله مستخرج از پایان نامه و رساله به عهده اساتید راهنما و دانشجو
رسـاله نیـز   / نامه حاصل از پایان آموختگی بصورت ترکیبی از اطلاعات جدید و نتایج در مقالاتی که پس از دانش: تبصره

  . شود نیز باید نام دانشگاه درج شود منتشر می
حاصـل از نتـایج    )نقاشی و نمایشنامه، عکس، اثري هنري مانند فیلم( آثار ویژه انتشار کتاب و یا نرم افزار و یا -3ماده 
پژوهشـکده  ، مراکـز تحقیقـاتی  ، رساله و تمامی طرحهاي تحقیقاتی کلیه واحدهاي دانشگاه اعم از دانشکده ها/ نامه پایان

هـاي  نامـه پارك علم و فناوري و دیگر واحدها باید با مجوز کتبی صادره از معاونت پژوهشی دانشگاه و براساس آئـین ، ها
  . مصوب انجام شود

المللـی کـه حاصـل     اي و بـین  منطقـه ، هاي ملی در جشنوارهها  بت اختراع و تدوین دانش فنی و یا ارائه یافتهث -4ماده 
هاي تحقیقاتی دانشگاه باید با هماهنگی استاد راهنما یا مجري طرح از  رساله و تمامی طرح/ نامه نتایج مستخرج از پایان

  . طریق معاونت پژوهشی دانشگاه انجام گیرد
در هیـأت   23/4/87در شـوراي پژوهشـی و در تـاریخ     1/4/87ماده و یک تبصره در تـاریخ  5نامه در  این آیین -5ماده 

شـوراي دانشـگاه بـه تصـویب رسـیده و از تـاریخ تصـویب در         15/7/87رئیسه دانشگاه به تایید رسید و در جلسه مورخ 
  . الاجرا است شوراي دانشگاه لازم

 کارشناسی ارشدمقطع  1389ورودي سال تحصیلی  آموزش بهداشتدانشجوي رشته  فرزانه امیرخانیاینجانب «
شوم کلیه نکات مندرج در آیین نامه حق مالکیـت مـادي و معنـوي در مـورد نتـایج       می متعهدعلوم پزشکی دانشکده 
تحصـیلی خـود    رسـاله / علمی مستخرج از پایـان نامـه   هاي  علمی دانشگاه تربیت مدرس را در انتشار یافتههاي  پژوهش

دهـم کـه از طـرف     مـی  در صورت تخلف از مفاد آیین نامه فوق الاشعار بـه دانشـگاه وکالـت و نماینـدگی    . رعایت نمایم
ضـمناً  . اینجانب نسبت به لغو امتیاز اختراع بنام بنده و یا هرگونه امتیاز دیگر و تغییر آن بـه نـام دانشـگاه اقـدام نمایـد     

حاصله براساس برآورد دانشگاه اقدام خواهم نمود و بدینوسیله حق هرگونـه اعتـراض   نسبت به جبران فوري ضرر و زیان 
  . »را از خود سلب نمودم 

   



  دانشجویان دانشگاه تربیت مدرسهاي  )رساله(آیین نامۀ چاپ پایان نامه 
، هاي تحصـیلی دانشـجویان دانشـگاه تربیـت مـدرس     )رساله(نظر به اینکه چاپ و انتشار پایان نامه 

پژوهشی دانشگاه است بنابراین به منظور آگاهی و رعایت حقوق  –بخشی از فعالیتهاي علمی  مبین
  : شوند می دانش آموختگان این دانشگاه نسبت به رعایت موارد ذیل متعهد، دانشگاه

مراتب را قبلاً بـه طـور کتبـی بـه دفتـر      ، ي خود)رساله(در صورت اقدام به چاپ پایان نامه : 1ماده 
  . دانشگاه اطلاع دهد» آثار علمیدفتر نشر «

  : عبارت ذیل را چاپ کند، )پس از برگ شناسنامه(در صفحۀ سوم کتاب : 2ماده 

آمـوزش  نگارنـده در رشـته    رسـاله دکتـري  / حاصل پایـان نامـه کارشناسـی ارشـد    ، کتاب حاضر«
دانشگاه تربیت مدرس بـه راهنمـایی    علوم پزشکیدر دانشکده  1392است که در سال بهداشت 

  . »از آن دفاع شده است راد دکتر غلامرضا شریفیآقاي مشاورة  و علیرضا حیدرنیادکتر آقاي 

تعداد یک درصد شـمارگان کتـاب   ، انتشارات دانشگاههاي  به منظور جبران بخشی از هزینه: 3ماده 
تواند مازاد نیـاز خـود    می دانشگاه. ا کنددانشگاه اهد» دفتر نشر آثار علمی«را به ) در هر نوبت چاپ(

  . را به نفع مرکز نشر در معرض فروش قرار دهد

بهاي شمارگان چـاپ شـده را بـه عنـوان خسـارت بـه       % 50، 3در صورت عدم رعایت ماده : 4ماده 
  . تادیۀ کند، دانشگاه تربیت مدرس

دانشـگاه  ، اي خسـارت کند در صـورت خـودداري از پرداخـت به ـ    می دانشجو تعهد و قبول: 5ماده 
تواند خسارت مذکور را از طریق مراجع قضایی مطالبه و وصول کند؛ به علاوه بـه دانشـگاه حـق     می
را از محـل   4معادل وجه مـذکور در مـادة   ، از طریق دادگاه، دهد به منظور استیفاي حقوق خود می

  . تأمین نماید، توقیف کتابهاي عرضه شده نگارنده براي فروش

 کارشناسی ارشـد مقطـع   آموزش بهداشتدانشجوي رشته  فرزانه امیرخانینجانب ای: 6ماده 
  . شوم می به آن ملتزم، تعهد فوق و ضمانت اجرایی آن را قبول کرده

     



  



  دانیتشکر و قدر
  

بـازهم درراه حفـظ    توانسـتیم رحمـتش   که به واسطه لطـف و  مهربان را سپاس بیکران خداوند
وکل وایمان به خداونـد متعـال   تبراي پیمودن این راه با و سلامت همنوعان خود بکوشیم وارتقاء
 به کارگرفتیم سازد این است که هرآنچه درتوان داشتیم آنچه خرسندمان می داریمرب گام محکم

حصل زحمات چنـدین ماهـه آن    ما امروز  با ارائه تا افسوس از دست دادن فرصتها را نخوریم و
  .آنچه توانسته ایم لطف خدا بوده است :به خود می بالیم که

 

  :قدردانی از محضر با سپاس و
  که راهنمایی این پایان نامـه  جناب آقاي دکتر علیرضا حیدر نیا استاد ارجمند وگرانقدر

را عهده داربودند و با راهنمائیهاي روشنگرانه خود  مـرا در انجـام ایـن پـژوهش یـاري      
  .نمودند

 مشاوره  این پژوهش را متقبل  غلامرضا شریفی راد کهدکترقاي آجناب  بزرگوار استاد و
  .واز محضر پرفیض ایشان بهره بردم

 استاد محترم جناب آقاي دکتر حسین شهنازي که با صبر وشکیباي ودقت نظـر مـرا    و
  .در نگارش این پایان نامه ارشاد نمودند 

 ا راهنمائیهایشـان مـرا درانجـام    استاد گرانمایه جناب آقاي دکتر اکبر حسن زاده که ب و
  .این پژوهش یاري رساندند

  

  :دانی ازبا قدر و
 پزشک کلینیک دیابت  بیمارستان محمد انم دکتر سلطان بی بی گل محمدي سرکار خ

  مبارکهشهرستان )ص...(رسول ا
  سرکار خانم مـریم معصـوم زاده وسـرکار خـانم عظیمـه       ،سرکارخانم منیژه مومن زاده

  کریمی بهورزان شبکه بهداشت ودرمان شهرستان مبارکه
 دانی کمال سـپاس وقـدر   ازکلیه بیماران دیابتی  که در اجراي این طرح مرایاري نمودند

  .دارم
 همکاري وهمراهی همه کسانی که بـه نـوعی در راه تحقـق اهـداف ایـن      با سپاس از  و

مجدانـه    یاریگرم بودند ومرا در راه رسیدن بـه قلـه هـاي رفیـع علـم ودانـش      پژوهش 
    .همراهی نمودند



  :دهیچک
 و یمرگ جوامع غرب ـن علت یجهان واکنون پنجمدر يغدد يمارین بیعتریابت شاید: اهداف مقدمه و

 ـاز عـوارض د  یر ناش ـی ـمرگ و م. ع مراجعه به پزشک استیل شاین دلیچهارم از  يمـار ین بی ـر رس ای
 ـاز علـل ا  یک ـیوقطـع پـا    یابتی ـد يعارضـه پـا  . ر اسـت یش چشمگیدر حال افزا یابتید يجمله پا ن ی

ن که یبا توجه به ا. است یابتیماران دیب يبرا یعاطف و ینه بر بودن به لحاظ جسمانیز هزین ت ویمعلول
 ـاسـت کنتـرل آن رژ   2ابت نـوع  ید يمارین بین نوع ایعتریشا مهـم   يامـر  یقبت ـوخـود مرا  ییم غـذا ی

نه خود یآموزش بهداشت در زم، ابتیاز بروز عوارض د يریشگیپ يبرا ين استراتژیبهتر. است يوضرور
ر برنامـه  یتـاث  یهـدف بررس ـ ق با ین تحقیا. ح ومراقبت از پا استیصح ییم غذایبه خصوص رژ یمراقبت
  .شهرستان مبارکه انجام شد ییدرمناطق روستا IIنوع  یابتیماران دیب یخود مراقبت یآموزش

جهـت   باشد و می شده یبا گروه کنترل تصادف یمه تجربیک مطالعه نیپژوهش حاضر : ها روش مواد و
مـاران  یاز ب )نفـر 44(شـاهد  و )رنف44(نفر در دو گروه مورد  88 يمطالعه بررو. باشد می نده نگریآ ون آ
 یبـه طورتصـادف  کـه  ) ص(... مارستان محمـد رسـول ا  یابت بیک دینیمراجعه کننده به کل2نوع  یابتید

 و يست جمـع آور یسوال وچک ل 72پرسشنامه مشتمل بر  قیاز طر اطلاعات. انجام شد، انتخاب شدند
مـورد   18SPSSافـزار   نـرم  بـا ) یتن ـیمـن و  و یزوج یت، مستقل یت، اسکوئر يکا( يآمارهاي  آزمونبا 

  .ل قرار گرفتیه وتحلیتجز
در خصوص مراقبت از نگرش وعملکرد، ین نمرات آگاهیانگین پژوهش نشان داد که میج اینتا: ها افتهی

 یبـود امـا بعـد از مداخلـه آموزش ـ     یدر حـد متوسـط   یقبل از مداخله آموزش ـ حیصح ییم غذایرژ پا و
سه با گروه شـاهد  یدرگروه مورد در مقا2نوع  یابتیماران دیوعملکرد دربنگرش ، ین نمرات آگاهیانگیم

  .افته استیش یافزا يدار معنیبه طور 
ش یجـه افـزا  یدر نت و یمداخلـه آموزش ـ  یاز اثـر بخش ـ  ین مطالعه حـاک یج اینتا: يریگ جهینت بحث و

شاهد درخصـوص مراقبـت   سه با گروه یمقا گروه مورد در2نوع  یابتیماران دیعملکرد ب نگرش و، یآگاه
  .باشد می حیصح ییم غذایرژ از پا و

  
 ییم غذایرژ، یابتید يپا، مراقبت ازپا، 2ابت نوع ید: کلیدي گانواژ



 أ 
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 مقدمه. 1-1
 يمـار ین بیعتریشـا  یو بـه گفتـه برخ ـ   یکیاز اخـتلال متـابول   یناش ـ يمارین بیعتریابت شاید يماریب

اي  هی ـک ثانوی ـرات پاتولوژیی ـب بروز تغابت سبیداز یناش یکیمتابول یمیاختلال تنظ. ]1[ن استیاندوکر
جامعـه بـه    یبهداشـت فرد مبتلا ودستگاه  يرا برا یشود که مشکلات فراوان می متعدد بدن يدر اندامها

، يوی ـکل ییمرحلـه انتهـا  و يمـار یب ین علت اصـل یریابت شید کایآمر الات متحدهیدر ا. آورند می همراه
ن در یریابـت ش ـ یوع دیش شیباشد وبا افزا می نیبالغ يکورو یک اندام تحتانیرتروماتیغ يونهایآمپوتانس

 یومـرگ بـاق   یـی زا يمـار یب یاز علـل اصـل   یک ـیهمچنان  يمارین بیرود که ا می سراسر جهان انتظار
  .]2[بماند

زایـی و   بیمـاري . دارددلالت بر یـک اپیـدمی جهـانی    ، افزایش تعداد بیماران مبتلا به دیابت نوع دو
. شـود  درمانی در دنیا محسوب مـی  -ترین مسایل بهداشتی  از عمده ابتیعوارض دمرگ و میر ناشی از 

 ـا. ش اسـت یدرجهان است که به سـرعت روبـه افـزا    یکلات عمده بهداشت عموماز مش یکیابت ید ن ی
ع مراجعـه بـه پزشـک    یل شـا ی ـن دلیوچهـارم  ]3[یر در جوامع غربین علت مرگ ومیکه پنجم يماریب

 ـرا در ا یبهداشـت هـاي   مراقبـت هاي  نهیهز% 15، است کـا بـه خـود اختصـاص داده     یمرآالات متخـده  ی
  .]4[است

ران ی ـدر ا و دهـد  می ابت از دستیخود را به خاطر عوارض د يپا یابتیک نفر دیه یثان 30در جهان هر 
  .]5[باشد می ابت مقام دوم را در قطع پا دارایود لتصادفات مقام او

جوامـع   یفرهنگ ـک وگـذار  ی ـرات دموگرافیی ـتغ. است یسلامت جهان يبرااي  ندهید فزایابت تهدید
ل کـرده  یتبـد  یجهـان  یدمیک اپیابت را به ید، در حال توسعه ير شدن در کشورهایپده یهمواره با پد
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 یعلـت اصـل  ، از کشـورها  ياریت بزرگسـالان بس ـ ی ـاسـت کـه در جمع  اي  نهیپرهز يماریابت بید. است
 .]6[باشد می قطع عضو و يویشرفته کلیپ یینارسا، یینایناب، یعروق یقلب يهایماریب

ابـت را بـه   ید، ابت در سراسـر جهـان  یش دیافزا با توجه به آمار وروند رو به یسازمان بهداشت جهان
 یدمی ـن اپی ـجهان را به مقابلـه بـا ا   يتمام کشورها1993نهفته اعلام کرد واز سال  یدمیک اپیعنوان 

  .]7[فراخواند 
 يسـالها  یط ـ) سـال  20 يبالا(ن جهان یت بالغیجمع ین گزارش سازمان بهداشت جهانیطبق آخر

از % 4ز از یابت نیوع دیشود که ش می ینیب شیابد و پی می شیافزا% 64در حدود  يلادیم 2025-1995
ش یافـزا % 122ابـت  یت افراد مبتلا به دین مدت جمعیا یط. برسد 2025در سال % 4/5به  1995سال

ون ی ـلیم 72ون نفـر بـه   یلیم 5ش از یافزا%42افته با یتوسعه  يماران در کشورهایتعداد ب. افتیخواهد 
ون نفـر بـه   ی ـلیم 84مـاران از  یش تعـداد ب یافـزا  %170درحال توسعه بـا   يدر کشورها اما رسد می نفر

  .]7[. رسد می ون نفریلیم ونیلیم228

  کمیست ویستم وآغاز قرن بیقرن ب يابت در انتهاید يماریب یفراوان )1-1( جدول
  مارانیتعداد ب  سال

1985  30000000  
1995  135000000  
2001  177000000  
2025  300000000  

  

. را برتمام وجود انسان داشته باشد يریند وجبران ناپذیتواند عواقب ناخوشا می است که ییماریابت بید
 ولوپز از سـازمان بهداشـت   يمور. ت توجه به آن استیبراهم يگریل دیدل يمارین بیرانگر ایعوارض و

 ـبرآورد کردند که تعـداد  ، یجهان ، کی ـابتید یون نوروپـات ی ـلیم 24، کی ـابتید يون مـورد پـا  ی ـلیک می
ک وجـود دارد عـوارض   ی ـابتید ینوپـات یون مـورد رت ی ـلیم 5 ابت ویاز د یون مورد قطع عضو ناشیلیم6
ر در افراد مبتلا گزارش شده یاز علل عمده مرگ وم یطیعروق مح يهایماریب، حمله، وکاردیم یسکمیا

از  یناش ـ یابتی ـمرگها در افراد د %60با یتقر1992سال کا در یالات متحده آمریکه در ا يبه طور، است
بـه  1990در سـال   یلون سال زندگیم 8/3ن آنها برآورد کردند که یهمچن. بوده است یعروق یعلل قلب

 15تـا   5/9زان ی ـبـه م  2020رود در سال  می که انتظار یرقم. از دست رفته است يماریعلت ابتلا به ب


