
مقاله خودآموزي

بر اساس مصوبه اداره كل آموزش مداوم جامعه پزشكي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي به همكاران محترم پزشكي 
عمومي، متخصصين پزشكي قانوني، بيماري هاي داخلي، طب كار، طب اورژانس كه به بيش از 70٪ سؤالات پاسخ صحيح دهند 

1/5 امتياز بازآموزي تعلق مي گيرد.

مقدمه

ــالانه موارد قابل توجهي از مرگ و مير متعاقب برق گرفتگي در  س
ــت آمده توسط سازمان پزشكي قانوني  دنيا رخ مي دهد. طبق آمار بدس
ــال 1384، 589 مورد مرگ در اثر برق گرفتگي رخ داده  ــور در س كش

ــت. در اكثر قريب به اتفاق موارد، برق گرفتگي به طور اتفاقي و طي  اس
ــي و  ــي رخ مي دهد. موارد كمتري از خودكش ــوادث خانگي و صنعت ح
موارد نادري از قتل توسط جريان الكتريسيته گزارش شده است. برق-

ــمتي از مدار جريان  گرفتگي زماني رخ مي دهد كه بدن به طريقي قس
الكتريكي را تشكيل دهد (1).

در واقع مي توان گفت تأثير جريان الكتريسيته بر بافت ها و ارگان-

برق گرفتگي و عوارض ناشي از آن

** دكتر مهرزاد كياني * - دكتر شبنم بزمي
* متخصص پزشكى قانونى، استاديار سازمان پزشكى قانونى كشور

** متخصص پزشكى قانونى 

  
چكيده

ــمتي از مدار  ــود كه بدن به نحوي قس ــرگ در اثر برق گرفتگي رخ مي دهد. برق گرفتگي زماني ايجاد مي ش ــالانه موارد قابل توجهي م ــه: س مقدم
الكتريكي را تشكيل دهد كه در نتيجه آن طيف وسيعي از علايم ايجاد مي گردد.

در شدت علايم و عوارض ناشي از برق گرفتگي عوامل مختلفي نظير نوع جريان، اختلاف پتانسيل، شدت جريان، مقاومت بافت ها، مسير  بحث:
جريان و مدت عبور آن دخيل مي باشند. برق گرفتگى مى تواند باعث بروز عوارضي نظير فلج، سنكوپ، انواع شكستگي هاي استخواني، عوارض 
ــود. عواملي چون جريان متناوب، رطوبت البسه و عصبانيت ممكن است سبب تشديد علايم گردند.  ــدن و در نهايت مرگ ش ــي از پرتاب ش ناش
ــايد تنها علامت كمك كننده وجود مارك الكتريك باشد كه در  ــاهده مي شود و ش ــايي علابم واضح و قطعي برق گرفتگي بندرت مش در كالبدگش
واقع سوختگي خفيفي است كه در محل تماس با منبع جريان الكتريسته مشاهده مي شود. جهت پيشگيري از برق گرفتگي توجه به برخي نكات 
ــت. در صورتي كه مرگ متعاقب  ــايل برقي و توجه به ايمني مناطق پرخطر نظير حمام ضروري اس ايمني از جمله اطمينان از صحت كارآيي وس
ــتفاده از  ــيع الطيف، اس ــتفاده از آنتي بيوتيك هاي وس برق گرفتگي رخ ندهد با انجام برخي اقدامات درماني نظير كنترل علايم حياتي بيمار و اس
ــوختگي مفيد  مي باشند و انجام اقدامات درماني لازم جهت ترميم شكستگي هاي استخواني و در  ــي از س داروهايي كه جهت التيام زخم هاي ناش

نهايت به كارگيري روش هاي مختلف فيزيوتراپي مي توان عوارض ايجاد شده را تا حدي بهبود بخشيد.
نتيجهگيري: ازآنجا كه برق گرفتگي يكي از علل عمده مرگ و مير در جهان است و با در نظر گرفتن عوامل دخيل در شدت برق گرفتگي و آثار 
آن بر قسمت هاي مختلف بدن انسان، توجه به علايم برق گرفتگي، راه هاي پيشگيري و درمان آن مي تواند به نحو مؤثري در كاهش مرگ و ميرها 

و عوارض ناشي از آن مؤثر باشد. 
واژگان كليدى: برق گرفتگى، مارك الكتريك، آسيب
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ــاس مسير عبور جريان اين  هاي بدن را برق گرفتگي مي نامند كه بر اس
آثار متفاوت بوده، گاه حيات فرد را به مخاطره مي اندازد (2).

عوامل موثر بر شدت برق گرفتگي 

نوع جريان
ــتقيم بودن جريان الكتريكى بر شدت برق گرفتگى  متناوب يا مس
ــت. جريان متناوب  حدود 6-4 برابر خطرناك تر و كشنده تر از  مؤثر اس
ــتقيم است. زيرا اولاٌ با ايجاد انقباض عضلاني باعث مي گردد  جريان مس
not) فرد مدت بيشتري با منبع جريان الكتريسيته تماس داشته باشد

ــي قلب احتمال ايجاد  ــتم هدايت ــاً با تأثير بر روي سيس let go) و ثاني
آريتمي را بيشتر مي كند . معمولاً جريان هاي بين 39 تا 150 سيكل بر 

ثانيه (CPS) خطرناك ترند (3).

اختلاف پتانسيل 
ــيلي بين  ــت ايجاد مدار الكتريكي نياز به وجود اختلاف پتانس جه
ــبب تحرك الكترون ها گردد. اشاره كرديم  دو نقطه از مدار است كه س
ــام دارد و با واحد  ــيل (ولتاژ) ن ــن نيروي محرك، اختلاف پتانس كه اي
ــود. برق گرفتگي در ولتاژهاي بالا يا پايين ممكن است  ولت بيان مى ش
ــاي پايين (حدود 120-110 ولت) جهت ايجاد  ايجاد گردد. در ولتاژه
ــتي در تماس مستقيم با منبع جريان قرار  ــيب الكتريكي، بدن بايس آس
ــرد در حالي كه در برق گرفتگي هاي با ولتاژ بالا (حدود 8-7/5 كيلو  گي
ــتقيم نيست و در اثر نزديكي به منبع جريان  ولت) نيازي به تماس مس
نيز، الكترون ها از طريق قوس الكتريكي به بدن قرباني منتقل مي شوند 

.(1)

شدت جريان 
شدت جريان (آمپراژ) در واقع بيانگر ميزان جريان جاري مي باشد 
و مي توان آن را به عنوان مهمترين عامل دخيل در برق گرفتگي قلمداد 

كرد (4).
گفتيم شدت جريان مهم ترين عامل موثر در برق گرفتگي است. از 
آنجا كه ولتاژ معمولاً ثابت است، مقاومت مهمترين عامل تعيين كننده 

در ميزان جريان عبوري محسوب مي شود (قانون اهم).
طبق مطالعات انجام شده، شدت جريان هاي مختلف آثار متفاوتي 

را در بافت هاى بدن  ايجاد مي نمايند:
- 1 ميلي آمپر: ايجاد سوزش مختصر در پوست

- 5 ميلي آمپر: ترمور ماهيچه ها
ــدن  - 17-15 ميلي  آمپر: انقباض ماهيچه ها (جلوگيري از جدا ش

قرباني با منبع تماس)
ــه ماهيچه هاي  ــر: انقباض كليه ماهيچه ها از جمل - 50 ميلي آمپ

تنفسي و مرگ متعاقب آن
- 100-75 ميلي آمپر: فيبريلاسيون بطني

شدت جريان هاي بالاتر و حدود 1 آمپر سبب ايجاد فيبريلاسيون 
ــوند ولي ممكن است ايست قلبي ايجاد نمايند كه اين اثر  بطني نمي ش
ــوري جريان از بين رفته، قلب بصورت طبيعي به  نيز در صورت قطع ف

فعاليت خود ادامه خواهد داد.
ــتقيم قوي (بيشتر از 4 آمپر) در كارديوورژن و  از جريان هاي مس

درمان آريتمي هاي قلبي استفاده مي گردد.
ــرد قرباني، الكترون ها  ــض ورود جريان الكتريكى به بدن ف به مح
ــعي در خروج از بدن از طريق نزديكترين راه ممكن دارند كه معمولاً  س

مسير دست به پا يا دست به دست است (5).
مدت زماني كه طول مي كشد تا فرد در اثر برق گرفتگي فوت نمايد 

به شدت جريان عبوري وابسته مي باشد.

مقاومت 
ــتر  ــان از آن عبور مي كند بيش ــت عضوى كه جري ــر چه مقاوم ه
باشد، اثرات تخريبي با شدت بيشتري خود را نشان مي دهند. بيشترين 
ــته در پوست است كه در قسمت هاي  مقاومت در برابر جريان الكتريس
ــم از خود مقاومت  ــي تا اندازه يك ميليون اه ــاخي آن حت ضخيم و ش
ــزان مقاومت تاثير  ــت و رطوبت آن بر مي ــان مي دهد. ضخامت پوس نش

مي گذارند (6).
ــان در برابر برق گرفتگي تا حدي  ــي از محققين معتقدند انس برخ
ــهاي گذرا با  مقاومت پيدا مي كند مثلاً  در برق كاران حرفه اي و در تماس
ــت برق گرفتگي ايجاد نشود كه اين حالت را به  منبع جريان ممكن اس

انتظار فرد و آمادگي وي براي برق گرفتگي نسبت داده اند (6).

مسير جريان 
ــي ها نشان داده اند در صورتي كه جريان از دست راست وارد  بررس
شود به علت ايجاد اختلال بيشتر در جريان الكتريكي قلب خطرناك تر 

است (6).

مدت عبور جريان 
هرچه مدت عبور جريان الكتريكى بيشتر باشد آثار تخريبي آن بر 

بافتها بيشتر خواهد بود.

حالات احتمالي ايجاد شده متعاقب برق گرفتگي  
ــت به دنبال برق گرفتگى در يك فرد ايجاد  حالاتى كه ممكن اس

شوند عبارتند از:
ــي و  ــا توقف فعاليت هاي تنفس ــوك و ي ــرگ فوري بدنبال ش - م

قلبي 
- فلج نيمي از بدن و يا فلج پاها 

- از دست دادن حس بويايي، شنوايي يا تكلم و ....
ــورت تماس كوتاه  ــنكوپ موقتي همراه با بهبود كامل در ص - س

مدت با جريان كم شدت 

دكتر مهرزاد كياني و همكار
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ــتخواني به دنبال اسپاسم ماهيچه ها يا  ــتگي هاي اس - انواع شكس
صدمات ثانويه ناشي از برخورد با ساير اجسام و سقوط 

ــيار شديد بوده، سبب  ــوختگي كه گاه ممكن است بس - ايجاد س
ــود و متعاقباً  سبب از بين رفتن سطح وسيعي  عفونت و سپتي سمي ش

از پوست گردد (6-8).

شكستگي هاي ناشي از برق گرفتگي
در صورت تماس فرد با جريان 5 ميلي آمپري تقريباً تمام عضلات 
ــدت جرياني با ولتاژ كم يا زياد مي- دچار انقباض مي گردند. چنين ش

تواند سبب شكستگي استخواني گردد. اين شكستگي در استخوان هاي 
ــود از آن جمله مي توان به استخوان هاي  ــت ايجاد ش مختلف ممكن اس
ــاره نمود. قبل از بكارگيري شل كننده هاي  كتف، بازو، ران و مهر ه ها اش
ماهيچه اي موارد زيادي از شكستگي استخوان ها در اثر درمان به وسيله 

شوك الكتريكى ECT1 گزارش شده اند (9).

سوختگي
ــژه در بافت هاي  ــرژي الكتريكي به گرمايي به وي ــر تبديل ان در اث
ــيع ايجاد  ــوختگي هاي عميق و وس ــت س واجد مقاومت بالا ممكن اس
ــوب مي شود.  ــود كه گاه از خطرناك ترين عوارض برق گرفتگي محس ش
ــت كه به قطع اندام منجر  ــدت آسيب به حدي زياد اس برخي موارد ش

مي گردد.  

حركات غير ارادي ناشي از انقباض ماهيچه ها متعاقب برق-
گرفتگي

در اثر انقباض ماهيچه ها متعاقب برق گرفتگي علاوه بر شكستگي 
ــت رخ  ــد حالات زير نيز ممكن اس ــاره ش ــتخواني كه قبلا به آن اش اس

دهد :
- گردن و پشت به عقب خم مي شود. 

ــده و انگشتان به  ــمت داخل چرخيده، آرنج خم ش - بازوها به س
حالت مشت شده قرار مي گيرند.

- لگن و زانوها صاف شده و پاها بصورت مستقيم قرار مي گيرند.
ــرا محكم تر در  ــت دارد آن ــي كه فرد چيزي را در دس - در صورت

دستان مي فشرد.
ــب حالت اوليه فرد مي تواند باعث  - اين انقباضات عضلاني برحس

پرت شدن وي به جلو يا عقب گردد (10).
ــت  ــي از انقباض عضلاني ممكن اس ــل رابدوميوليز ناش ــه دلي - ب
نارسايي كليوي حادث گردد كه با درمان هايي نظير تزريق مقدار كافي 
ــاير اقدامات درماني لازم ميتوان  ــيب ديده و س مايعات به بدن فرد آس

ميزان آسيب كليوي ايجاد شده را كاهش داد (11).

عوامل تشديد كننده اثر جريان الكتريسيته 
برخى عوامل قادرند اثر جريان الكتريسيته را تشديد كنند: 

- وجود جريان متناوب 
- رطوبت البسه

- بهداشت پايين:رطوبت ناشي از تعريق سبب مي شود فرد نسبت 
به برق گرفتگي حساس تر شود. 

ــيت  ــتمهاي عصبي اتونوميك، حساس - عصبانيت:با تأثير برسيس
اعضاي حياتي را افزايش مي دهد (4).

ــيون بطني،  ــم و در حضور فيبريلاس ــا ولتاژ ك ــي ب در برق گرفتگ
ــدت 15-10 ثانيه  ــوراً مختل نمي گردد زيرا مغز به م ــياري فرد ف هوش
ــدت نيازمند به  ــره دارد و در اين م ــيژن ذخي ــت مصرف خود اكس جه
ــي با ولتاژ كم انجام اعمال  ــد. در موارد برق گرفتگ فعاليت قلب نمي باش
ــوع مرگ ممانعت  ــور قلبي مي تواند از وق ــا و بكارگيري دفيبريلات احي
ــت كه قلب داراي قدرتي  بعمل آورد. البته بايد اين نكته را در نظر داش
ــتخوش امواج ناهماهنگ  ــس از مدت كوتاهي كه دس ــت كه پ ذاتي اس
ــت بطور خودبخود و بدون نياز به محرك خارجي  ــيون اس و فيبريلاس

مي تواند به ريتم طبيعي خود گردد (2).
ــت ضايعات الكتروترمال  در برق گرفتگي هاي با ولتاژ بالا ممكن اس
ــب كه با وجود  ــت در بافت ها ايجاد گردد. بدين ترتي ــر قابل بازگش غي
ــاقه مغز در  ــي در س ــت فعاليت قلب، بدنبال توقف مراكز تنفس بازگش

نتيجه آثار گرمايي جريان- ايست تنفسي رخ مي دهد (8).
ــتفاده  ــي جريان با ولتاژ بالا در اعدام هاي قانوني اس از آثار گرماي
ــوختگي درجه 3 در محل تماس الكترودها با  مي گردد در اين حالت س
ــده، درجه حرارت مغز تا 63 درجه سانتي گراد افزايش  پوست ايجاد ش
ــد. بدين ترتيب عوامل منجر به مرگ در موارد برق گرفتگي را به  مي ياب

اين ترتيب مي توان خلاصه نمود :
1 - توقف مراكز تنفسي (در ولتاژهاي بالا)

2 - فيبريلاسيون بطني (در ولتاژهاي پايين)
ــپتي سمي و ...  ــي از برق گرفتگي نظير عفونت، س 3 - عوارض ناش

(12)

يافته هاي اتوپسي در افراد فوت شده بر اثر برق گرفتگى
ــوارد برق گرفتگي با ولتاژ بالا و در 50٪ از موارد  تقريباً در تمام م
ــوختگي هاي الكتريكي در بدن مشاهده مي- ــيب با ولتاژ پايين، س آس

گردد. در برق گرفتگي با ولتاژ پايين اين سوختگي ها در محل خروجي و 
ورودي هر دو ممكن است وجود داشته باشد و گاه نيز در صورت تماس 
با منبع جريان الكتريسيته در سطح وسيع و مقاومت بافتي پايين، آثار 
سوختگي اصلاً مشاهده نمي شود (نظير برق گرفتگي در وان حمام). در 
موارد برق گرفتگي به علت ايجاد اسپاسم عضلاني و مصرف شدن ذخاير 
ATP، جمود نعشي با شدت بيشتر ايجاد مي گردد و الگوي ايجاد جمود 

نعشي نيز مسير عبور جريان را مي تواند بيان نمايد (6-8).
ــورت يك منطقه  ــده در ولتاژهاي پايين بص ــوختگي ايجاد ش س
قرمزرنگ همراه با تاول و يا منطقه سفيد رنگ ديده مي شوند. به صورت 

1 - Electro convulsive therapy

برق گرفتگي و عوارض ناشي از آن
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ــيك در اطراف سوختگي فوق (مارك الكتريك) يك منطقه رنگ  كلاس
ــم آرتريول ها در اثر عبور جريان)  و در حاشيه  ــي از اسپاس پريده (ناش
ــود (يافته هاى پاتولوژيك برق گرفتگى) در  ــاهده مي ش آن پرخوني مش
ــي پيدا مي كند هسته  ــكوپي اپيدرم حالت پنير سوئيس نماي ميكروس
سلول هاي لايه بازال اپيدرم بصورت موازي قرار مى گيرند. ذرات كوچك 
ــت در منطقه سوختگي جايگزين شده  ــم هادي ممكن اس فلزي از جس
ــط  Scanning electron microscopy قابل بررسي  باشد؛  ــط  Scanning electron microscopyو توس Scanning electron microscopyو توس
ــاهده است.  ــتر در برق گرفتگي هاي با ولتاژ بالا قابل مش اين حالت بيش
ــوختگي ايجاد شده بزرگ نبوده و اندازه آن از چند ميلي متر  معمولاً س
تا 1/5-1 سانتي متر متفاوت است ولي در ولتاژهاي بالاتر سوختگي هاي 
ــود در اثر  ــاهده مي ش ــديد كه گاه حالت ذغالي نيز پيدا مي كند مش ش
تماس با منبع جريان و يا وجود فاصله اندك بين منبع و قرباني، ممكن 
Spark) ــت مشاهده شود ــت ضايعات متعدد و كنار هم ممكن اس اس

ــوختگي هاي مختصر متعدد توسط قوس الكتريكي ناشي  lesions)، س
از جريان نيز ممكن است ايجاد شوند (13).

ــيع به همراه از  ــت تخريب وس ــيار بالا ممكن اس در ولتاژهاي بس
دست دادن اندام ها و پارگي ارگانها مشاهده گردد. 

ــاژ پايين علاوه بر  ــي خصوصاً در موارد با ولت ــوارد برق گرفتگ در م
بررسي جسد (كه گاه هيچ يافته اي وجود ندارد) بايستي به دقت صحنه 

فوت را بررسي نمود (10).

(Manner of Death) نحوه مرگ
ــايل و  ــت و معمولاً در اثر نقايص وس ــتر موارد اتفاقي اس در بيش
ــي با ولتاژ بالا در اثر تماس  ــاي الكتريكي رخ مي دهد. برق گرفتگ ابزاره
ــن افتاده اند و يا در اثر تماس  ــار قوي كه روي زمي با خطوط انتقال فش
ــه اين طريق  ــي ب ــت رخ دهد. خودكش ــن خطوط با آنتن ممكن اس اي
ــايل الكتريكي را به  ــولاً نادر بوده و در اين موارد  معمولاً افراد وس معم
نحوي دستكاري مي كنند كه بتواند موجبات برق گرفتگي را فراهم آورد 

.(10)
ــوارد معمولاً  ــت. در اين م ــي نيز نادرتر اس قتل حتي از خودكش
ــي در آن  ــى كه فرد قربان ــل وان حمام ــه طريقي داخ ــيله برقي ب وس
ــه علت مقاومت پايين  ــتحمام مي كند قرار مي گيرد. در اين موارد ب اس
ــود و در صورتيكه بعد از فوت  ــوختگي مشاهده نمي ش معمولاً علايم س
وسيله برقي توسط جاني از داخل وان حمام برداشته شود معمولاً علت 

فوت ناشناخته باقي مي ماند (6).
ــتفاده از  ــل به علت اس ــي اتفاقي و قت ــوارد برق گرفتگ ــروزه م ام
ــت از اينگونه  ــت. لازم اس GFCI2 هاي با ولتاژ پايين كاهش يافته اس

جريان ها بطور روتين در حمام و آشپزخانه ها استفاده شود. اين وسايل 
ــتر از  ــدت جريان را ارزيابي مي كنند و در صورت وجود اختلاف بيش ش
5 ميلى آمپر، مدار گسيخته شده و مانع برق گرفتگي مي شود. در حالت 
ــد مدار قطع  ــي تا زماني كه اختلاف جريان به 15 ميلي آمپر برس طبيع
ــود بنابراين در اكثر موارد برق گرفتگي فيوز منزل دچار اختلالي  نمي ش

ــت در حاليكه برق گرفتگي رخ داده است. برق گرفتگي در آب  نشده اس
ــته  ــتخر كار گذاش ــر وجود لامپ هاي داراي نقص فني كه در اس ــر اث ب
ــوادث نيز جلوگيري  ــز رخ مي دهد. GFCIS از اين گونه ح ــده اند ني ــز رخ مي دهد. GFCISش ــده اند ني GFCISش

بعمل مي آورد (3).

پيشگيري و درمان 

ــگيري است. رعايت  در موارد برق گرفتگي، نكته اصلي و مهم، پيش
نكات ايمني درخانه و محل كار، اطمينان از صحت كارايي وسايل برقي، 
ــر محيط حمام و عدم به كارگيري  ــه به ايمني مناطق پرخطر نظي توج
ــوار و بخاري برقي در اين مكان ها از نكات مهم و  لوازم برقي نظير سش

اساسي در اين زمينه محسوب مي گردد (14).
ــعي در باز نگه داشتن راه  اقدامات درماني در مرحله حاد و اوليه س
ــي است كه ممكن است  هوايي جهت برقراري و نگهداري فعاليت تنفس
ــده  ــم عضلات بين دنده اي و ديافراگم دچار اختلال ش به دليل اسپاس
ــوء آن بر  ــه در مراحل ابتدايي برق گرفتگي و اثر س ــد. در صورتي ك باش
ــطDC Shock  انجام گيرد  ــتم هدايتي قلب، كارديوورژن توس سيس
مي توان ريتم قلب را به حالت طبيعي برگرداند كه معمولاً در اين حالت 
ــود ادامه مي دهد. در  ــم نرمال به فعاليت خ ــب بصورت پايدار با ريت قل
ــديد ممكن است كار كليه ها دچار اختلال گردد  صورت رابدوميوليز ش
ــد. اختلالات پايدار و  كه مايع درماني در اين  موارد اولين اقدام مي باش
ــي از برق گرفتگي رخ دهد كه  ــت در اثر عوارض ناش ديررس ممكن اس
ــود. براي مثال  ــتي انجام ش در هر مورد اقدامات درماني خاص آن بايس
جهت درمان سوختگي هاي ناشي از برق گرفتگي، دبريدمان منظم زخم-

ــتفاده ازكرم هاي مناسب و درمان  ــمان مرتب آن به همراه اس ها و پانس
ــت. در صورت بروز اختلالات عصبي و  آنتي بيوتيكي، لازم و ضروري اس
ــتفاده از مشاوره هاي روانپزشكي و داروهاي مناسب  رواني مي توان با اس

بيماري را تا حدي كنترل نمود (15-17).
ــوختگي متعاقب برق گرفتگي را نيز مي- جوشگاه هاي ناشي از س

ــزان قابل توجهي  ــاي مختلف فيزيوتراپي به مي ــوان به كمك روش ه ت
بهبود بخشيد (16).

نتيجه گيري

ــوء عبور  ــرق گرفتگي و آثار س ــه عوامل دخيل در ب ــا توجه ب ب
ــمت هاي مختلف بدن انسان و عوارض به  ــيته از قس جريان الكتريس
ــبب ايجاد  ــا مانده كه گاه حيات فرد را به خطر مي اندازد و گاه س ج
ــوان اين نتيجه را  ــمگير در زندگي فرد مي گردد مي ت ــرات چش تغيي
ــي و رعايت نكات  ــگيري از بروز برق گرفتگ ــود كه پيش ــتنباط نم اس
ــي در درجه اول اهميت قرار دارد. ايجاد محيطي امن و بازبيني  ايمن
ــكات ايمني خصوصاً در  ــص فني، رعايت ن ــايل برقي از نظر نقاي وس

2 - (Graund – Fault current( Interrupters

دكتر مهرزاد كياني و همكار
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شرايط دريافت گواهي شركت در برنامه خودآموزي

1 - پاسخ صحيح به حداقل 70 درصد از سؤالات مربوطه 
2 - تكميل فرم ثبت نام به طور كامل و خوانا

ضمناً خواهشمند است پاسخنامه را به همراه فرم ثبت نام حداكثر 
2 - تكميل فرم ثبت نام به طور كامل و خوانا

ضمناً خواهشمند است پاسخنامه را به همراه فرم ثبت نام حداكثر 
2 - تكميل فرم ثبت نام به طور كامل و خوانا

تا تاريخ 1386/6/31 به آدرس تهران : ضلع جنوبي پارك شهر 
- خيابان بهشت - سازمان پزشكي قانوني كشور - دفتر مجله علمي 

ارسال فرماييد. 

پاسخنامه
د ج  ب  الف   د   ج  ب  الف   
          - 11                - 1
          - 12               - 2
          - 13                - 3
          - 14                - 4
          - 15                - 5
          - 16                - 6
          - 17                - 7
          - 18                - 8
          - 19                - 9
          - 20              - 10

محل امضاء و مهر نظام پزشكي 

سؤالات
ــر عبور جريان  ــترين مقاومت را در براب ــمتهاي زير بيش ــك از قس ــر عبور جريان 1 - كدامي ــترين مقاومت را در براب ــمتهاي زير بيش ــك از قس ــر عبور جريان 1 - كدامي ــترين مقاومت را در براب ــمتهاي زير بيش ــك از قس كدامي

الكتريكى از خود نشان ميدهند ؟
عضله         ج) عضله         ج) عضله         ج) استخوان             د) پوست  عصب       ب) عصب       ب) عصب       ب الف

ــولاً كداميك از حالات زير را ايجاد  ــولاً كداميك از حالات زير را ايجاد 15 ميلي آمپري معم ــولاً كداميك از حالات زير را ايجاد 15 ميلي آمپري معم ميلي آمپري معم ــاس با جريان  ــاس با جريان 2 - تم ــاس با جريان 2 - تم تم
مي كند؟

فيبريلاسيون بطني) فيبريلاسيون بطني) فيبريلاسيون بطني كاهش سطح هوشياري        ب) كاهش سطح هوشياري        ب) كاهش سطح هوشياري        ب الف
آسيفيكسي                        د) آسيفيكسي                        د) آسيفيكسي                        د) اتصال با منبع جريان ج

3 -در مورد برق گرفتگي كدام گزينه صحيح است ؟
ــر و گردن هميشه باعث تاثير مستقيم آن بر ساقه مغز  ــر و گردن هميشه باعث تاثير مستقيم آن بر ساقه مغز ) عبور جريان از س ــر و گردن هميشه باعث تاثير مستقيم آن بر ساقه مغز ) عبور جريان از س عبور جريان از س الف

و فلج مراكز قلبي و تنفسي مي گردد.
ــي تبديل  ــاوب با آمپراژ بالا قلب آريتميك را به ريتم سينوس ــان متن ــي تبديل ) جري ــاوب با آمپراژ بالا قلب آريتميك را به ريتم سينوس ــان متن ــي تبديل ) جري ــاوب با آمپراژ بالا قلب آريتميك را به ريتم سينوس ــان متن جري ب

مي كند.
ــه محل ورود جريان  ــي از مارك الكتريك مربوط ب ــوختگي جلدي ناش ــه محل ورود جريان ) س ــي از مارك الكتريك مربوط ب ــوختگي جلدي ناش ــه محل ورود جريان ) س ــي از مارك الكتريك مربوط ب ــوختگي جلدي ناش س ج

برق است .
در اكثر موارد در اجساد علايم اختصاصي برق گرفتگي مشاهده نمي گردد. د)

ــدام جمله صحيح  (AC) ك (DC) و متناوب ــتقيم ــورد جريان مس م در4 - در4 - در
نمي باشد؟

برابر بيشتر منجر به مرگ مي گردد-4 برابر بيشتر منجر به مرگ مي گردد-4 برابر بيشتر منجر به مرگ مي گردد.  D.C الف) A.C در برابر 6 ،
on بدليل on بدليل hold –on ميباشد در حاليكه  D.C ــه با ــه با C در مقايس C در مقايس A.C وخامتC وخامتC وخامت ) وخامت )  ب

آريتمي قلبي در D.Cشايعتر است.
ــيون  ــيكل در ثانيه با افزايش فركانس احتمال فيبريلاس ــيون 150 س ــيكل در ثانيه با افزايش فركانس احتمال فيبريلاس ــيون 150 س ــيكل در ثانيه با افزايش فركانس احتمال فيبريلاس س در بالاي ) در بالاي ) در بالاي  ج

كمتر ميشود. 
آمپر موجب تبديل آريتمي قلبي 48 آمپر موجب تبديل آريتمي قلبي 48 آمپر موجب تبديل آريتمي قلبي  با شدت جريان بيشتر از  D.C جريانC جريانC جريان ) جريان )  د

به ريتم سينوسي ميشود . 
5 - در مورد برق گرفتگي كدام جمله صحيح نمي باشد؟ 

الف) انسان در مقابل شوك الكتريكي تا حدي مقاومت پيدا مي كند 
ب) انتظار فرد از برق گرفتگي حساسيت او را افزايش مي دهد .

ــينه عبور نمايد علت مرگ معمولاً فلج تنفسى  ــه س ــينه عبور نمايد علت مرگ معمولاً فلج تنفسى ) چنانچه جريان از قفس ــه س ــينه عبور نمايد علت مرگ معمولاً فلج تنفسى ) چنانچه جريان از قفس ــه س چنانچه جريان از قفس ج
(Respiratory Paralysis ) است. 

مسير عبور جريان در بدن داراي اهميت كمتري نسبت به ولتاژ ميباشد) مسير عبور جريان در بدن داراي اهميت كمتري نسبت به ولتاژ ميباشد) مسير عبور جريان در بدن داراي اهميت كمتري نسبت به ولتاژ ميباشد.  د
در مورد نشانه پاتوگنوميك ضايعه الكتريكي كدام يك از موارد زير صحيح 6 - در مورد نشانه پاتوگنوميك ضايعه الكتريكي كدام يك از موارد زير صحيح 6 - در مورد نشانه پاتوگنوميك ضايعه الكتريكي كدام يك از موارد زير صحيح 

است؟
ــم آرتريول ها بدنبال تاثير  ــي از اسپاس ــت ناش ــم آرتريول ها بدنبال تاثير ) هاله رنگ پريدگي در پوس ــي از اسپاس ــت ناش ــم آرتريول ها بدنبال تاثير ) هاله رنگ پريدگي در پوس ــي از اسپاس ــت ناش هاله رنگ پريدگي در پوس الف

مستقيم جريان است .
ــم آرتريول ها بدنبال تاثير ــي از اسپاس ــت ناش ــم آرتريول ها بدنبال تاثير) هاله رنگ پريدگي در پوس ــي از اسپاس ــت ناش ــم آرتريول ها بدنبال تاثير) هاله رنگ پريدگي در پوس ــي از اسپاس ــت ناش هاله رنگ پريدگي در پوس ب

غيرمستقيم جريان است .
ــت ناشي از اسپاسم آرتري بدنبال تاثير مستقيم  ــت ناشي از اسپاسم آرتري بدنبال تاثير مستقيم ) هاله رنگ پريدگي در پوس ــت ناشي از اسپاسم آرتري بدنبال تاثير مستقيم ) هاله رنگ پريدگي در پوس هاله رنگ پريدگي در پوس ج

جريان است .
ــال تاثير  ــم آرتري  بدنب ــي از اسپاس ــت ناش ــگ پريدگي در پوس ــه رن ــال تاثير ) هال ــم آرتري  بدنب ــي از اسپاس ــت ناش ــگ پريدگي در پوس ــه رن ــال تاثير ) هال ــم آرتري  بدنب ــي از اسپاس ــت ناش ــگ پريدگي در پوس ــه رن هال د

غيرمستقيم جريان است .
تشخيص مرگ به علت برق گرفتگي  معمولاً 7 - تشخيص مرگ به علت برق گرفتگي  معمولاً 7 - تشخيص مرگ به علت برق گرفتگي  معمولاً :

بر اساس مشاهده هسته سلولها بصورت رديف موازي است) بر اساس مشاهده هسته سلولها بصورت رديف موازي است) بر اساس مشاهده هسته سلولها بصورت رديف موازي است.  الف
بر اساس مشاهده ضايعات اختصاصي در ميكروسكوپ الكتروني است) بر اساس مشاهده ضايعات اختصاصي در ميكروسكوپ الكتروني است) بر اساس مشاهده ضايعات اختصاصي در ميكروسكوپ الكتروني است.  ب

بر اساس يافته هاي معاينه ظاهري است) بر اساس يافته هاي معاينه ظاهري است) بر اساس يافته هاي معاينه ظاهري است.  ج
بر اساس يافته هاي داخلي در كالبدگشايي است) بر اساس يافته هاي داخلي در كالبدگشايي است) بر اساس يافته هاي داخلي در كالبدگشايي است.  د

ميلي آمپر از بدن سبب چه عارضه اي ميشود؟80 ميلي آمپر از بدن سبب چه عارضه اي ميشود؟80 ميلي آمپر از بدن سبب چه عارضه اي ميشود؟ عبور جرياني با شدت 8 - عبور جرياني با شدت 8 - عبور جرياني با شدت 
فيبريلاسيون قلبي          ب) فيبريلاسيون قلبي          ب) فيبريلاسيون قلبي          ب) شوك خفيف  الف

ج) شروع انقباضات عضلاني      د) انقباض عضلات تنفسي
9 - شايعترين علت برق گرفتگي كدام است  ؟

خودكشي) خودكشي) خودكشي حوادث خانگي            ب) حوادث خانگي            ب) حوادث خانگي            ب الف
هر سه به يك ميزان ) هر سه به يك ميزان ) هر سه به يك ميزان  ج) ديگركشي                   د

عمده ترين علت مرگ در برق گرفتگيها كدام مورد زير است ؟10 - عمده ترين علت مرگ در برق گرفتگيها كدام مورد زير است ؟10 - عمده ترين علت مرگ در برق گرفتگيها كدام مورد زير است ؟
فلج اوليه ساقه مغزي         ب) فلج اوليه ساقه مغزي         ب) فلج اوليه ساقه مغزي         ب) اسپاسم عضلات تنفسي الف

فيبريلاسيون بطني) فيبريلاسيون بطني) فيبريلاسيون بطني د د) فلج عضلات تنفسي    د) فلج عضلات تنفسي    فلج عضلات تنفسي    ج

دكتر مهرزاد كياني و همكار
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بسمه تعالي
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معاونت آموزشي - اداره كل آموزش مداوم جامعه پزشكي

درخواست ثبت نام

عنوان خودآموزي : برق گرفتگي و عوارض ناشي از آن 

سازمان برگزار كننده : مجله علمي پزشكي قانوني 

10 - سال دريافت آخرين مدرك تحصيلي 2 - نام : 1 - نام خانوادگي :

11 - محل فعاليت : 4 - صادره از : 3 - شماره شناسنامه : 

الف ) استان محل فعاليت : 

ب ) شهر محل فعاليت 

      روستا           بخش  ج ) محل فعاليت :                شهر  

 5 - جنس :     مرد             زن  

6 - تاريخ تولد : 

7 - شماره نظام پزشكي
لطفاً كليه ي مدارك تحصيلي و سال اخذ آن را به ترتيب تكميل 

نماييد.
8 - مدرك تحصيلي :                   9 - سال اخذ: 

الف ) ليسانس در رشته : 
ب ) فوق ليسانس در رشته : 

ج ) دكترا در رشته : 
د ) تخصص در رشته : 
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14 - شماره تلفن : 
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