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 مقدمه

 منطقه یک اقلیمی رفتار تغییرات از است عبارت اقلیم تغییر

 میدت بلند زمیانی  افیق  ییک  درطیول  که رفتاری با مقایسه در

 در. اسیت  انتظیار  مورد مشاهده شده و یبت اطلاعات از منطقه

 دمیای  و زمیین  دمیای  تیدریجی  افیزایش  بیه  عمومی مقیاس

 افیزایش  اییر  در هیا اقییانوس  آب سطم آمدن بالا و هااقیانوس

 . تغییرات[1]گویند می اقلیم تغییر ای، اصطلاحاًگلخانه گازهای

 میورد  در خصیو   بیه  انسیان  سیلامت  بیر  توانید میی  اقلییم 

اقلییم   تغییر. [2]باشد  داشته تثییر واگیردار و عفونی هایبیماری

اسیت   21ترین تهدیدات سلامت جهانی در قیرن  یکی از بزرگ

 و هیوایی  و آب شیرایط  در تنیوع  موجیب  اقلیمی . تغییرات[3]

 اقلیمی تغییرات شود. میزانمی هوایی و آب رخدادهای الگوهای

 برخیی  بیرای  چالشیی  خیود  که است متفاوت جهان سراسر در

 از یکسان، بعضی ایر اندازه صورت در کند. حتیمی ایجاد جوامع

 بیا  مقابلیه  برای منابع و توانایی کمبود علت به مناطق و جوامع

دارند  آن مقابل در بیشتری پذیریها، آسیبچالش و فشارها این

هیای  ات متعددی را بیر شیاخص  تثییرتغییرات آب و هوایی . [4]

ات محییط زیسیتی شیامل    تیثییر سلامتی و محیط زیستی دارد. 

تهدید منیابع غیذایی   سالی، سیلاب، گسترش موج گرما، خشک

شود. محدوده وسییعی از تهدییدات بهداشیتی، ایمنیی و     و... می

. افییراد بییا  [5] سییلامت روان نیییز در اییین مقولییه قییرار دارد  

یر از تغییرات آب و هوایی بیشیتر متیث   های قلبی و ریویبیماری

 چون خشکی هوا و پایین بودن کیفیت آن باعف بیالا  ،شوندمی

. در ایین مییان   [6]شیود  و دما می ربناکسید کدیرفتن میزان 

پیذیر ماننید کودکیان و افیراد مسین بیه علیت        های آسیبگروه

 کیی  یریپیذ بیآسی . [7]بینند آوری پایین بیشتر صدمه میتاب

 راتییی شده توسیط تغ  جادیا یجامعه نسبت به مشکلات سلامت

آن  یهیا رسیاخت یو ز یسیلامت عمیوم   ستمیبه س شتریب میاقل

 و بیمیاران  بیا  ارتبیاط  در برقیراری  پرسیتاران . [8]مرتبط اسیت  

در  خیود  بهداشتیهای سیستم وها بیمارستان و نیز باها خانواده

های استراتژی تصویب و ایزمینه کاهش انتشار گازهای گلخانه

اییر  در زمینه  جوامع و بهداشتی به منظورآمادگی تسهیلات بهتر

د. دانسیتن  اقلیمی بر سلامت نقیش سیودمندی را دارنی    تغییرات

ات آن بیر سیلامتی   تیثییر ارتباط میان حوادت محیط زیسیتی و  

افراد جامعه برای پرستاران ضروری است چون این آگاهی منجر 

. [9] دشیو به برخورد، مراقبت و پاسخ بهتر به ایین شیرایط میی   

قلیمیی در برگیرنیده ایین    دانش پرستاران در خصو  تغییرات ا

 هیای گرمیا  موج (2 ؛آشنایی با مفهوم تغییر اقلیم (1 موارد است:

تغییر اقلیم باعف تشدید و طیولانی  رود انتظار می به صورتی که

های گرما شود و این گرما منجر به وخیم شدن شدن شدت موج

های قلبی و عروقی، کلیوی، تنفسیی، دیابیت و سیسیتم    بیماری

از انتظیار  شود. بالارفتن میزان مرگ و مییر نییز دور   عصبی می

هییای عضییلانی کرامییپ ،پییذیرهییای آسیییبنیسییت. در گییروه

 افزایش بارش و سییلاب  (3 ؛[11] شودگرمازدگی نیز دیده میو

به صورت مرگ ناشی از غر  شیدن، صیدمات   آن ات تثییر که 

هیای عفیونی،   مربوط به تخلیه محل، بالا رفتن احتمال بیماری

دسیت  ازی از آلودگی منابع آب و عوارض جسمی و روانیی ناشی  

 خشکسالی افزایش (4 ؛[11]گردد دادن محل سکونت ظاهر می

با کاهش تولید محصولات کشاورزی و نیاامنی  که  آب کمبود و

ن و کیفیت پایین زُبالارفتن میزان اُ (5 ؛[12]غذایی همراه است 

ن نزدییک  زُاُ میزانهوا: افزایش گرمایش جهانی باعف بالارفتن 

هیا  ی انسانات مضر آن بر سلامتتثییرشود و زمین میسطم به 

، افییزایش حمییلات آسییم و سییایر شییامل آسیییب عملکییرد ریییه

 ،بر سیستم قلبی و عروقیی  تثییرن با زُهای ریوی است. اُبیماری

ن در زُبرد. تخریب لایه اُهای قلبی را نیز بالا میریسک آریتمی

سطوح بالای جو خطر سرطان پوست و کاتاراکیت را بیه دنبیال    

 [. 13] دارد

 گیریبحث و نتیجه

 پرستاران در توسعه پاییدار جوامیع قابیل تثمیل اسیت     نقش 

هیا در  نقش پرستاران در زمینه آموزش بیماران و خیانواده . [14]

خصو  ایرات و نحوه برخورد با شرایط آب و هوایی ناسالم نیز 

برنا و همکاران در پژوهش خود بر نقش . [9] است ز اهمیتئحا

کاربردی مربیان پرستاری در آماده نمیودن پرسیتاران در جهیت    
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کیید دارنید   م در زمینه تغییرات آب و هوایی تثحفظ سلامتی مرد

. اناکر و همکاران در مطالعه خود بر نیاز به افزایش آگیاهی  [15]

کید ثکارکنان بخش سلامت در خصو  تغییرات آب و هوایی ت

. پرسییتاران بایسییتی از عییوارض سییلامتی ناشییی از [14]دارنیید 

های لازم در جهیت  تغییرات اقلیم آگاهی داشته و دارای مهارت

 رسیدگی به خطرات بالقوه سلامتی باشند.

 

 

References 
1. Bedsworth L. Preparing for climate change: a perspective from local public health officers in California. 

Environmental health perspectives. 2009; 117(4):617-623. 

2. Cunsolo Willox A, Stephenson E, Allen J, Bourque F, Drossos A, Elgarøy S, et al. Examining relationships 

between climate change and mental health in the Circumpolar North. Regional environmental change. 2015; 

15(1):169-182. 

3. Costello A, Maslin M, Montgomery H, Johnson AM, Ekins P. Global health and climate change: moving from 

denial and catastrophic fatalism to positive action. Philosophical transactions. Series A, mathematical, 

physical, and engineering sciences. 2011; 369(1942):1866-1882. 

4. Ayatollahi HR, Okhravi SS, Eslamiyan SS. The study of the effects of climate change on human health and 

ecosystems. In: The 2nd International Conference of IALE - Iran. 26-27 October 2016. [Persian] 

5. Angelini K. Climate change, health, and the role of nurses. Nursing for women's health. 2017; 21(2):79-83. 

6. Horton G, Hanna L, Kelly B. Drought, drying and climate change: emerging health issues for ageing 

Australians in rural areas. Australasian journal on ageing. 2010; 29(1):2-7. 

7. Frumkin H, Hess J, Luber G, Malilay J, McGeehin M. Climate change: the public health response. American 

journal of public health. 2008; 98(3):435-445. 

8. Centers for Disease Control and Prevention. Transmission of malaria in resort areas--Dominican Republic, 

2004. Morbidity and mortality weekly report. 2005; 53(51):1195-1198. 

9. Sayre L, Rhazi N, Carpenter H, Hughes NL. Climate change and human health: the role of nurses in 

confronting the issue. Nursing administration quarterly. 2010; 34(4):334-342. 

10. Ebi, K. L.; Meehl, G. A. The heat is on: climate change and heatwaves in the Midwest. In: Ebi KL, Meehl GA, 

Bachelet B, Twilley RR, Boesch DF, editors. Regional impacts of climate change: four case studies in the 

United States. Arlington, Texas: The Pew Center on Global Climate Change; 2007. 8–21. 

11. Ohl CA, Tapsell S. Flooding and human health. BMJ. 2000; 321(7270):1167-1168. 

12. Stern NH. The Stern review of the economics of climate change. Cambridge: Cambridge University Press; 

2007. 

13. Lippmann M. Health effects of ozone. A critical review. Journal of air pollution control association. 1989; 

39(5):672-695. 

14. Anåker A, Nilsson M, Holmner Å, Elf M. Nurses' perceptions of climate and environmental issues: a 

qualitative study. Journal of advanced nursing. 2015; 71(8):1883-1891. 

15. Barna S, Goodman B, Mortimer F. The health effects of climate change. What does a nurse need to know? 

Nurse education today. 2012; 32(7):765-771. 



Ebnesina - IRIAF Health Administration / Vol. 20, No. 3, Serial 64 Autumn 2018 

 9 

Nursing knowledge and Climate change 

*Nejadshafiee M1, Nekoeimoghadam M2 

Keywords: Nurse, Knowledge, Climate Change 

1. PhD student at Health 

Emergencies Disaster, Faculty of 
management, Kerman University of 

Medical Sciences, Kerman, Iran 

(*Corresponding Author) 
nejadshafiee.mahdiye@gmail.com 

2. Professor, Kerman University of 

Medical Sciences, Department of 
Health Services Management, 

Kerman, Iran  


	9
	09

