
هستي بخش خداوندنامه ب



پي آمدهاي نامطلوب مراقبت 
ايمنسازي

AEFI
Advers Event Following 

Immunization



AEFIتعريف 

 اي هعارض ايمنسازي متعاقب نامطلوب آمد پي هر

 دهعقي و كرده بروز سازي ايمن از پس كه است

 است آن بر بهداشتي كاركنان يا و خانواده فرد،

. است ايمنسازي  آن علت كه



 AEFIطبقه بندي

عوارضي كه مي توانند به دليل 
واكسن بروز نمايند) خصوصيت(ماهيت

ثورم وسيع ران بعد از واكسيناسيون ثلا
واكنش واكسن  

Vaccine reaction

باه عوارضي كه ممكن است به دليل بروز اشت
)  حمل و نقل تا تجويز(در مراحل ايمنسازي

ل مثل انتقا.قابل پيشگيري است.رخ دهند
عفونت

 بدليل ديگري به جز ماهيت واكسن ،خطاي
برنامه يا واكنش تزريق ايجاد شده است 

 اشᘘᙬاه در برنامه
Programme error 

همزماني
Coincidental

ثر عوارضي كه به دليل اضطراب و تشويش در ا
ترس و يا درد ناشي از تزريق بروز مي 

مثل سنكوب وازوگال .نمايند

واكنش تزريقات
Injection Reaction

كسن بدليل يك يا چند مشكل كيفي توليد وا
در كارخانه ايجاد شده است

نقص كيفيت
Unknown



VACCINE        واكنش مربوط به واكسن  -1 REACTION

     واكنش به ها واكسن به مربوط هاي واكنش 

 .شوند مي بندي تقسيم شديد، و خفيف هاي

 دخو به خود و هستند خفيف ها واكنش بيشتر

 ادرن شديد، خيلي هاي واكنش . يابند مي بهبود

Bهستند



واكنشهاي عادي ، خفيف واكسن      ١-١

 شواكن بجز(شون مي ايجاد واكسن دريافت از پس روز دو يا يك طي معمولا 
 بعد روز ١٢ تا ٦ بين كه سرخك واكسن دريافت از بعد پوستي بثورات ايجاد

دهد مي رخ واكسن دريافت از

و )تزريق محل در قرمزي يا و ،تورم درد (موضعي هاي واكنش 
 از اي ،سردرد عضلاني درد ، قراري بي ، تب شامل( هستند سيستميك

 از بعضي بعلاوه هستند؛ ايمني هاي پاسخ جزء ،)اشتها دادن دست
 كننده تثبيت و نگهدارنده آدجوانت، مانند موادي حاوي ها، واكسن
.شوند واكنشها اين ايجاد باعث توانند مي كه هستند

كي نمايد، ايجاد را خوبي ايمني پاسخ و باشد عارضه كم كه واكسني 
.است موفق و خوب واكسن



واكسنشديدواكنشهاي      ٢-١

 شود مي منجر مدت طولاني مشكلات به معمولا

شود منجر نانواني به تواند مي
هستند زندگي كننده تهديد بندرت
اجزا از بخشي به نسبت بدن آلرژيك واكنش يا تشنج شامل 

.هستند واكسن



LOCALواكنشهاي موضعي  -الف  REACTION

  ارانتظ مورد ميزان كه است تزريق محل قرمزي يا و تورم درد، شامل موضعي هاي واكنش 

 ميزان  كه كزاز يادآور و ثلاث واكسن بجز است؛ درصد ١٠ حدود واكسنها، اغلب براي

  .برسد نيز درصد ٥٠ تا است ممكن آن موضعي هاي واكنش

ودميش مشاهده پاپول صورت به موضعي واكنش ژ .ث .ب  واكسن تزريق از پس هفته دو 

 اراسك خود از بهبودي از پس و يابد مي بهبود ماه، چند از بعد و آمده در زخم صورت به كه

.گذارد مي باقي

 است شايع آسيايي، و آفريقايي هاي جمعيت در )اسكار( زخم  محل بافت شدن ضخيم.



SYSTEMICواكنشهاي عمومي-ب  REACTION

 در .افتد مي اتفاق كمتر يا %10 حدود در كه است تب شايع عمومي واكنشهاي از يكي 

برسد هم درصد 50 تا است ممكن ثلاث واكسن خصوص

تهااش دادن دست از , پريدگي رنگ ، خستگي ، پذيري تحريك شامل عمومي هاي واكنش ساير 

باشد مي واكسيناسيون از بعد

 سرخك، هاي واكسن مورد در MMR و OPV از ناشي عفونت علت به عمومي واكنشهاي  

نمايند مي بروز شده ضعيف زنده ويروس

يجلد بثورات ، تب مانند هايي واكنش كنند مي دريافت سرخك واكسن كه افرادي %5-15 در 

 اين اما .هستند خفيف بسيار وحشي ويروس با مقايسه در كه شود مي ديده ملتحمه التهاب و

 مرگ به منجر است ممكن و نموده بروز بيشتري شدت با ايمني نقص داراي افراد در علائم

.شوند



   واكسن اثر در پاروتيد غدد تورم نظير هايي واكنش 
 واكسن اثر در لنفاوي غدد تورم و مفاصل درد و اوريون
 از ناشي مفاصل درد و %1 حدود ها بچه در سرخجه
 مي اتفاق %15 حدود بزرگسالان در سرخجه واكسن

.افتد
  عمومي علائم OPV واكسينه از درصد يك از كمتر در 

 مشاهده عضلاني درد و سردرد . اسهال شكل به ها شده
  .شود مي
   واكسن يادآور دوزهاي در موضعي عوارض ميزان 

 50-58 به درصد ده از بزرگسال و خردسال توأم ، كزاز
. كند مي پيدا افزايش درصد

 



عوارض خفيف و شايع واكسن ها -١جدول شماره 
عوارض موضعيواكسن

)درد،ورم،قرمزي(
 ٣٨تب بالاي 
درجه

علائم 
 بدخلقي ،(عمومي

م بي قراري و علاي
)سيستميك

--%٩٠-٩٥ژ –ث  –ب 

-%٢ – ١٠%١٥-٥هموفيلوس آنفلوانزا

%١٥بزرگسالان حدود هپاتيت ب
%٥خردسالان حدود 

١ – ٦%-

Measles/MMR/MR بثورات جلدي% (٥%٥ – ١٥درصد١٠حدود(

OPV-١كمتر از كمتر از يك درصد%

T/DT/Td ٢٥حدود %١٠حدود %١٠حدود%

 -ثلاث(سياه سرفه
)پنتاوالان

%٥٥تا %٥٠تا % ٥٠تا 



واكنشهاي نادر و شديد واكسن  ١-٢

-  اهشك با هايپوتونيك حملات ، ترومبوسيتوپني ، تشنج    شامل هايي واكنش 

 موجب و بوده گذرا كه باشند مي مداوم كشيدن جيغ  و ) HHE(دهي پاسخ
شوند نمي مدت  طولاني مشكلات

     شناسايي طشر به كه بيفتد اتفاق است ممكن هم آنسفالوپاتي   و  آنافيلاكسي 
 جا به بيمار روي بر مدت طولاني اثرات و بوده درمان قابل مناسب اقدام و سريع

.گذارند نمي

باشد همزمان حادثه يك است ممكن ايمنسازي از پس شديد عوارض ساير.



ق فاصله تزري, هاي نادر و شديد واكسن ها واكنش:  ٢جدول شماره 
آنهاوميزان بروز 

بروز ميزانوزفاصله تزريق تا برواكنشواكسن

ثلاث

ژ -ث  –ب 

كمتر از يك درصدساعت ٠-٢٤جيغ كشيدن ممتد

در هزار ١-٢كمتر از ساعت ٠-٢٤كاهش سطح هوشياري

در كشورهاي مختلف ماه ١-١٢التهاب استخواني ب ث ژ
متفاوت است

در ميليون  ٠.١٩ –١.٥٦ماه ١ -١٢عفونت منتشر ب ث ژ

ميليون دز ١.١در  ١ساعت٠-١آنافيلاكسيشوك هپاتيت ب



بروز در دوز  ميزانروزفاصله تزريق تا بواكنشواكسن
تجويز شده

سرخك
MMR/MR

يک در سه هزارروز 6-12تب دارتشنج 

يک در سی هزارروز15-35ترومبوسيتوپني

يک در صد هزارساعت0-2واكنش آنافيلاكتيك

ساعت0-1آنافيلاكسي
يک در صد هزار

روز6-12آنسفالوپاتي

OPV
يک مورد در روز4-30نفلج ناشي از ويروس واكس

دوز در دوز  750000
اول 



٥-١٠ ٢-٢٨
روز

 شبكه التهاب
عصبي

٦-١٠كزاز ١-٦
هفته استريل آبسه

٤/٠-١٠ ٠-١
ساعت آنافيلاكسي



PROGRAMMEخطاي برنامه       -٢ ERROR

 در  خطاي برنامه ناشي از اشتباهات و اتفاقاتي است كه
يد و هنگام تهيه واكسن، حمل و نقل يا تجويز، پيش مي آ

.هستندو كاهش پيشگيري قابل 
   پيامدهاي از اي خوشه صورت هب تواند مي برنامه خطاي 

 لكردعم نحوه در اشكال علت به معمولاً باشدكه نامطلوب
 و واكسن ويال ناصحيح تهيه اثر در يا بهداشت كارمند

 زدگي يخ مثل ويالها در مشكل وجود يا آن شدن آلوده
 ثباع است ممكن كه واكسن انتقال و نقل هنگام در آن

  گردد استريل آبسه بروز



 ريلاست غير تزريق بوسيله كه هستند ها عفونت برنامه خطاهاي ترين شايع 
شود مي ايجاد

مثل عمومي واكنش - آبسه مثل موضعي واكنش بصورت تواند مي عفونت 
  نخو راه از منتقله ويروسي هاي عفونت و توكسيك شوك سندرم  و سپسيس

.شوند ظاهر )HIV ، هپاتيت(
  ریالباكت آبسه و استريل آبسه شامل برنامه خطاي از ناشي شده ايجاد هاي آبسه 

است
هااكسنو بعضي در موجود آلومينيوم  وجود دليل به آبسه نوع اين : استريل آبسه 

 يقتزر ، استفاده از قبل ويال  ناكافي دادن تكان و شده ايجاد ثلاث خصوص به
 عشيو و دهد مي افزايش را آن بروز خطر  واكسن زدگي يخ يا و واكسن سطحي

ً  و كم آن .است تزريق هزار صد در يك تقريبا
باكتریال آبسه منجربه تواند مي تزريق وسايل يا واكسن آلودگي  : باكتریال آبسه 

. شود
   لمث( .باشد  تزريق نادرست تكنيك از ناشي ژ ث ب واكسن در تزريق آبسه 

) جلدي داخل جاي به جلدي زير يا عضلاني تزريق
 



عوارض حاصل از خطاي برنامه

عارضهنوع خطاي برنامه

:تريقات غيراستريل
فاستفاده مجدد سرنگ يا  سرسوزن يكبار مصر -
استريل كردن ناكافي سرنگ و سرسوزن -
آلودگي واكسن يا حلال -
استفاده مجدد از واكسن بازسازي شده در   -

جلسات بعدي

عفونت مثل ترشحات چركي محل تزريق  -
آبسه  -
سلوليت -
عفونت هاي عمومي -
- Sepsis
سندرم شوك توكسيك  -
بيماريهاي منتقله از راه خون مثل هپاتيت و   -

HIV

:واكسن صحيح تهيه عدم•
واكسن صحيح بازسازي عدم •

 حلال يا واكسن جاي به دارو از اشتباهي استفاده

فيناكا دادن تكان از ناشي آبسه يا موضعي واكنش
 و عضلاني كننده شل داروهاي مثل دارو اثرات
انسولين تزريق



)ادامه(عوارض حاصل از خطاي برنامه 

عارضهنوع خطاي برنامه

:نادرست محل در تزريق
 براي جلدي داخل بجاي زيرجلدي تزريق-

ژ ث ب واكسن
توأم و ثلاث واكسنهاي سطحي تزريق-
باسن در تزريق  

تزريق محل آبسه يا موضعي واكنش
 نبود موثر غير و سياتيك عصب به صدمه
ب هپاتيت مثل واكسنها از بعضي

  هزد يخ واكسن بعلت موضعي هاي واكنش افزايشواكسن صحيح غير نقل و حمل يا و نگهداري•
)غيرموثر واكسن(

واكسن به واكنش شديد موارد از اجتنابمصرف منع موارد به توجهي بي•



 :جهت جلوگيري از خطاي برنامه 

.شود بازسازي كارخانه هر حلال توسط فقط بايد واكسن  -١
 ايمنسازي هرجلسه درپايان بايد شده سازي باز واكسنهاي  -٢

.نشود استفاده دوباره هرگز و دور
 واكسن نگهداري يخچال در اي ماده يا دارو هيچگونه  -٣

.نشود نگهداري
.ببينند كافي آموزش بايد ايمنسازي كاركنان  -٤
 مورد دائماً  واكسيناسيون صحيح مراحل از اطمينان براي   -٥

.گيرند قرار نظارت
 دقيق هاي بررسي ، برنامه تصحيح و علت آوري جمع براي   -٦

  . گيرد صورت ايمنسازي از پس عارضه هر اپيدميولوژي



COINDENTALاتفاقات همزمان -٣

 هب كه بيفتد اتفاق ايمنسازي با همزمان است ممكن عارضه يك 
. شود مي داده ارتباط ايمنسازي  به اشتباه

 اي عارضه تصادفي طور به كه گفت توان مي ديگر عبارت به 
 فكر به اشتباه به را ما كه يافتد م اتفاق واكسن تزريق با همزمان
..دهد مي سوق واكسيناسيون از پس عوارض

 دادتع كه همگاني واكسيناسيون عمليات در بخصوص موضوع اين 
. است ناپذير اجتناب شود مي تجويز واكسن از يبيشتر دز
  ال كه در سكودكان شير خواران و براي مثال سندرم مرگ ناگهاني

ممكن است همزمان با  هاي اوليه زندگي مشاهده مي شود،
.  واكسيناسيون در دوران كودكي باشد

.



، بسياري از عوارضي كه همزمان با ايمن سازي ايجاد شده اند 
رسي به طور واضحي به ايمن سازي  ارتباط نداشته و نياز به بر

يد ، اگر چه ممكن است گاهي عوارض شد)مثل پنوموني(ندارند 
ه به خاصي به دليل همزماني با ايمن سازي توسط والدين و جامع

.واكسن نسبت داده  شوند



INJECTIONواكنش تزريق REACTION

-     نشان واكنش تزريق مقابل در نوعي به افراد و ها گروه همه 
 و دندار ارتباطي هيچ واكسن محتواي به واكنشها اين .دهند مي
است تزريق از ترس اثر در
كردن غش )Faint( هاي بچه در معمولاً كه است شايعي واكنش 

 خوب درماني هيچ بدون افراد اين و .يافتد م اتفاق سال ٥ بالاي
 تهيه و مناسب محيط انتظار، مدت كردن كم با كه.شوند مي

.داد كاهش آنرا توان مي كودك ديد از دور واكسن
  بروز به منجر سازي ايمن از اضطراب علت به تنفس افزايش 

:نظير خاصي علائم
شود مي ها دست و دهان دور در سوزش احساس ،سرگيجه   -
-



مي بروز خود از را استفراغ مانند ديگري علائم كوچكتر هاي بچه 
.است دلهره و تشويش علائم از كه دهند

واكنش ساير از كوتاه دوره در نفس حبس علت به هوشياري كاهش 
است تزريق هاي

ندك فرار يا كرده جلوگيري تزريق از زدن جيغ با كودك است ممكن
تزريق از بعد كه است هيجاني هاي واكنش از ديگر يكي تشنج 

 نتيجهز ا بايد اما ندارد بررسي به نياز كه نمايد بروز اس ممكن واكسن
.نماييم حاصل اطمينان آن
قتزري خود به صرفاً و ندارد ارتباطي واكسن نوع به واكنشها اين 

   ) Needle-Phobia ( سوزن از ترس دليل به و هستند مرتبط
.كنند مي بروز تر شديد

مدارس در واكسيناسيون مانند گروهي هاي واكسيناسيون در  
.افتد مي اتفاق گروهي طور به هيستريك واكنشهاي



:خوشه 
-    از بعد مشابه عارضه يك از بيشتر يا مورد دو هرگاه 

 سنواك يا و ،جغرافيايي زماني نظر از دهدو مي رخ واكسيناسيون
  باشد شده انجام واكسيناتور يك توسط يا مشابه

 فتدبي اتفاق اي خوشه بصورت سازي ايمن پيامدهاي اگر معمولا 
است مطرح برنامه خطاي

يزن اند نشده سازي ايمن كه افرادي ايا شود مشخص بايد فقط 
دهد مي نشان مدت اين در را عوارض



چه عوارضي بايد گزارش شوند

-   و دهبو مايع حاوي كه تزريق محل در اي ضايعه: استريل آبسه 
عفونت بر مبني شواهد بدون دارد مواج حالت

و بوده مايع حاوي كه تزريق محل در اي ضايعه  : چركي آبسه، 
 مثبت كشت و ،تب التهابي ،علائم چرك وجود كه مواج حالت

باكتريال عفونت بر مبني باكتريايي
دريافت از زماني فاصله هفته دو حداقل با ژ ث ب لنفادنيت 

  زماني هر تا واكسن
ايمنسازي از پس روز ده تا هفت ماكولوپاپولر جلدي بثورات
محل اطراف در قرمزي و تورم ايجاد( شديد موضعي عوارض 

)زير هاي نشانه با تزريق
تزريق محل مفصل ترين نزديك از فراتز تورم -الف
اشدب شده شدن بستري به منجر و يابد ادامه روز سه از بيش-ب

  



:ادامه
-   موضعي عارضه
مايع تجمع بدون سفت توده: ندول
شود مي ايجاد اطفال فلج تزريق از پس ماه يك(اندام فلج(
كشد مي طول دقيقه ١٥ از بيش تا چند از كه هايي تشنج :تشنج 

باشد نمي همراه عصبي كانوني هاي نشانه و علائم با و
ساعت ٢٤ تا بروز با دار تب بدون تشنج-ب دار تب تشنج : الف 

  واكسن تزريق از پس روز ٦-١٢ ثلاثو واكسن تزريق از پس
mmr دار تب معمولا

مقعدي راه از بالا به ٣٩ حرارت درجه بالا تب
مقعدي راه از ٣٨/٩ تا ٣٨ خفيف تب  



:ادامه 
ثلاث واكسن از  بعد ساعت ٠-٢٤: هوشياري سطح كاهش
    درصورت حساسيت به واكسن ، گاهي : واكنشهاي حساسيتي

اين . واكنش آلرژيك ايحاد شده در بيمار بسيار شديد خواهدبود
واكنش ها عموماً در مدت دو ساعت پس از تزريق واكسن رخ مي 

: دهد و با يك يا چندعلامت از علايم زيرمشخص مي گردند 
 خس خس يا تنگي نفس به علت اسپاسم برونش: الف
 تنگي نفس به علت ايجاد ادم و تورم در راههاي هوايي فرد: ب
 كهير ، تورم صورت يا ورم عمومي: ج



:ادامه
-    نگي نفس بلافاصله پس از ايمن سازي كه منجر به ت:آنافيلاكسي

ويا سبب اختلال درگردش خون خواهد شد كه پيامدهاي ذيل 
:راموجب مي گردد

 تغيير در سطح هشياري: الف
 كاهش فشارخون شرياني: ب
 فقدان نبض هاي محيطي ، انتهاهاي سرد: ج
 كاهش جريان خون محيطي:د
 برافروخته شدن صورت: ه
 افزايش ضربان نبض: و



:ادامه 
- ٣گريه مداوم و بدون انقطاع كه براي مدت : جيغ زدن مداوم 

يساعت ادامه داشته باشد و جيغ زدن با صداي بلند وغيرطبيع
-غش يا /شوكFaint :عوارضي كه به دليل اضطراب و تشويش در 

اثر ترس و يا درد ناشي از تزريق بروز مي نمايد
مدت  بيشتر مواقع بلافاصه پس از واكسيناسيون رخ مي دهد و در

.يك تا دو دقيقه بهبود مي يابد 
- ساعت پس از تزريق  ٢٤ممكن است حدود :حملات هيپوتونيك

يا  واكسن، فرد به طور ناگهاني دچارحالت رنگ پريدگي، كاهش و
گي و عدم پاسخگويي به تحريكات، كاهش تون عضلات بد ن افتاد

شود كه اين( بيحسي دستها يا پاها
حالتها معمولاً گذرا هستند و خود به خود رفع ميشوند.



:ادامه

-اسهال
 معمولاٌ به دو صورت مشاهده می: التهاب و درد مفاصل 

:گردد 
 انددرد مفصل پايدار که بيش از ده روز باقی می م: الف
 درد مفصل گذرا که حدود ده روز و يا کمتر باقی: ب 

می ماند
استفراغ
 تنگی نفس:



:ادامه 

 روز پس  10 - 14تورم غدد بناگوشی بعد از دريافت واکسن اريون که : پاروتيديت
از دريافت واکسن ديده می شود

22 - ند ساعت با شروع ناگهانی تب، استفراغ و اسهال شديد آبکی چ: شوك توکسيک
يد سريع پس از واکسيناسيون مشخص ميشود که اين حالت ب سيار خطرناك است و با

ساعت پس از آغازدرمان  24 - 48به پز شک ارجاع داده شو د و اگر در مدت 
.نشود، ممکن است منجربه مرگ شود

23 - از علائم  آنسفالوپاتی، کسالت با شروع حاد است که با دو علامت: آنسفالوپاتی
زير مشخص ميشود

تشنج)ا

2  (تغيير شديد سطح شعور که يک روز يا بيشتر به طول انجامد ؛
3  (تغيير آشکار رفتاری که به مدت يک روز يا بيشتر ادامه يابد.



:خوشه 
-    و  علائم مننژيت، شروع ناگهاني تب، سفتي گردن، سردرد: مننژيت

مهمترين وسيله  ، CSFاستفراغ و علائم مثبت تحريك مننژهستند آزمايش 
.تشخيصي است

- روز بعد از دريافت واكسن سرخك ١٥ - ٢٥كاهش پلاكتها :ترمبوسيتوپني
 ماه بعد از  ١٢عفونت منتشر كه پس از يك تا : عفونت ب ث ژ منتشر

 ايجاد شده و با جدا سازي مايكو باكتريوم بوويس BCGدريافت واك سن 
اثبات ميگردد

 اشدساير موارد كه منجر به بستري شدن و يا تشويش اذهان عمومي شده ب



درچه فاصلهاي پس از اطلاع از عارضه، بايد مورد را گزارش 
نماييد؟

-    ساعت  24عوارض زير، فوري تلقی ميشوند و بايد بلافاصله و حداكثر در مدت

:ساعت مورد بررسی قرار گيرند  48پس از اطلاع، گزارششده و در عرض 

- کليه موارد مرگ منتسب به واکسيناسيون ؛

- يون ؛کليه موارد بستری شدن در بيمارستان به علت عارضه ناشی از واکسيناس

- هرگونه عارضه که به صورت خوشه بروز نمايد ؛

- موارد آبسه محل تزريق ؛

- ساير عوارض در صورت ايجاد نگرانی در جامعه.

 در  ساير مواردي كه شامل بند يك نمي شوند: عوارض غيرفوري
طول ماه برحسب مراجعه گزارش گردد



نحوه گزارشدهي موارد فوري:
-    ساعت ، موارد را طبق ليست خطی موارد پيامدهای  24حداکثر در مدت

ورود اطلاعات "جمع آوری و درفرم ) فرم شماره يک ( نامطلوب واکسيناسيون 
در قسمت ايمن سازی پورت ثبت گرد " AEFIمراقبت 

 تکميل گردد 2فرم شماره.

 تکميل گردد) 3فرم شماره ( ساعت بررسی انجام و فرم بررسی  48حداکثر تا

دی با توجه تشکيل کميته پيامدهای نامطلوب ايمنسازی شهرستان و دانشگاه و طبقه بن
و  به اطلاعات حاصله از فرم بررسی و بررسی مدارك موجود ،پرونده بيمارستان

برای موارد فوت و ساير موارد شديدی که شکوائيه داشته.... 



:عوارض غيرفوري
-   عارضة گزارش انفرادي فرم يك ، عارضه داراي بيمار هر براي 

  طيخ ليست فرم يك و ) دو شماره فرم( واكسيناسيون از ناشي
 .رددارسالگ شهرستان بهداشت مركز به و تكميل ) يك شماره(

 ورمذك هاي فرم بر علاوه گرديد تلقي فوري عارضه مورد چنانچه
  .گردد ارسال و تكميل نيز سه شماره فرم



را  AEFIكاركنان بهداشتي سطوح محيطي، ممكن است موارد 
:به دلايل ذيل گزارش نكنند

-   وبنامطل پيامد و سازي ايمن ارتباط مسئله به : توجهي بي 
.نميكنند توجه آن، از حاصل

  ندارند اطلاعي گزارشدهي، سيستم و ازمراحل : بياطلاعي.
  فرم هب و نيست توجه جالب آنها براي مسئله اين : علاقگي بي 

.اند نكرده دقت گزارشدهي
  شود، توبيخ به منجر عارضه گزارش اينكه از : ترس  
  زارشگ نامطلوب پيامد ارتباط داشتن از : نفس به اعتماد عدم 

  نيستند مطمئن شده، زده واكسن با شده



-   


