	ملاحضات اخلاقی
دانشجویان می توانند برای پاسخ دهی به سوالات از کتاب و جزوات استفاده کنند ولی از لحاظ اخلاقی  درست نیست برای پاسخ دهی سایر دانشجویان مشورت کرده و یا از فردی کمک  بگیرید                                                         


 نام و نام خانوادگی                 شماره دانشجویی                روشهای اپیدمیولوژی          8/5/1399 زمان 125 دقیقه
1- به جدول زیر نگاه کنید. این جدول نشان دهنده میزان بروز ناشی از سری مطالعات مقطعی یک نوع خاص از سرطان میباشد. به عبارت دیگر در این جدول نتایج 8 مطالعه مقطعی از سال 1950 تا 1985 به فاصله هر 5 سال یکبار ارائه شده است.
	Age
	1950
	1955
	1960
	1965
	1970
	1975
	1980
	1985

	20-24
	10
	15
	22
	30
	33
	37
	41
	44

	25-29
	8
	17
	20
	24
	29
	38
	40
	43

	30-34
	5
	12
	22
	25
	28
	35
	42
	45

	35-39
	3
	12
	15
	26
	30
	32
	39
	42

	40-44
	2
	10
	17
	19
	28
	32
	39
	42

	45-49
	2
	12
	15
	18
	21
	33
	40
	42

	50-54
	2
	10
	16
	20
	25
	32
	42
	44

	55-59
	2
	15
	17
	19
	22
	27
	43
	44


الف-محققین بعد از مشاهده میزان بروز و تغییرات آن بر حسب سن در هر سال به این نتیجه گیری رسیدند که سن و بالا رفتن سن با افزایش میزان بروز در ارتباط نیست و حتی میزان بروز میتواند کاهش پیدا کند. این نتیجه برای آنها بسیار عجیب بود چرا که بیماری مورد مطالعه آنها سرطان بود که قاعدتا باید با افزایش سن میزان بروز آن افزایش یابد. شما تا چه اندازه با این اعتقاد موافقید؟ دلیل خود را ابراز کنید. (10 دقیقه)
ب-نام این پدیده چیست و کاربرد آن در مطالعات مقطعی چیست؟ (5 دقیقه)
ج-ایا در این مطالعه چیزی از اثر "دوره (Period)" را مشاهده میکنید؟ آنرا توضیح دهید (10 دقیقه)
2- اشکال زیر مقادیر فرضی برای شیوع سیگار در بین نوجوانان در کشورهای مختلف خاورمیانه را در سه سناریوی احتمالی نشان میدهد. به نظر شما چنانچه قصد ما بررسی شیوع سیگار در بین نوجوانان و ارتباط آن با تولید ناخالص ملی در کشورها باشد آنگاه کدام یک از سه سناریوی زیر بهترین حالت را برای انجام یک مطالعه اکولوژیک فراهم میکند؟  برای انتخاب خود دلیل مشخصی را ذکر کنید. (4 دقیقه)
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3- در کوهورت روانسر در سال 1394 تا سال 1396 به مرور و روزانه 30 نفر در یک مطالعه آینده نگر وارد شدند بگونه ای که در سال 1396 تمام 10000 نفر وارد مطالعه شدند. افراد شرکت کننده بصورت سرشماری از مناطقی از شهر و روستا انتخاب شده و همه این افراد بزرگسالانی با سن 35 تا 65 سال سن بودند. در این مطالعه پیامدهای مختلفی مد نظر محققین بوده که از جمله میتوان مرگ، بستری در بیمارستان، ابتلا به بیماریهای قلبی و سرطانها را نام برد. ابتلا به این موارد از طریق بررسی پرونده بستری افراد و یا گواهی فوت افراد تایید میگردد.پرسشنامه های مربوطه توسط افراد محلی و در محل مرکز تکمیل شده است. با توجه به اطلاعات فوق به نظر شما چه نوع سوگیریهایی امکان دارد در این مطالعه بوجود آمده باشد؟ هرکدام از این سوگیریها را در قالب مطالعه بالا توضیح و شانس وقوع آنرا توضیح دهید. (10 دقیقه)
4- در مطالعه کوهورت روانسر محققین این مطالعه تصمیم میگیرند که بعد از 5 سال در یک مطالعه مورد-شاهد به بررسی ارتباط بین فلزات سنگین و دو نوع سرطان  معده و سرطان روده بزرگ بپردازند. برای بررسی میزان فلزات سنگین نمونه های سرم این بیماران مورد سنجش قرار میگیرد. چنانچه بدانید در این مطالعه برای تمامی افراد شرکت کننده در بدو ورود نمونه های سرم تهیه شده و در یخچالهای -80 درجه سانتیگراد نگهداری شده است آنگاه انواع مطالعات مورد-شاهدی که میتوان در این سناریو مورد استفاده قرار گیرد را توضیح و هریک از انواع مطالعات را بر اساس بهترین نوع مطالعه (با توجه به اطلاعاتی که از مطالعه کوهورت روانسر دارید) رتبه بندی کرده و دلیل خود را برای برتری هر یک از این مطالعات شرح دهید. (10 دقیقه)
5-براساس دیاگرام زیر 10 نفر در یک مطالعه کوهورت 10 ساله وارد شده اند. پیامد مورد بررسی ابتلا به سکته قلبی بوده (MI) که البته تعدادی از موارد بعد از مدتی از مطالعه بدلیل مرگ و یا خروج از مطالعه مورد پیگیری قرار نگرفته اند. با توجه به دیاگرام زیر به سئوالات بعدی جواب دهید:
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الف- بروز تجمعی سکته قلبی در این گروه از شرکت کنندگان را بر اساس دو روش Actuarial life table
 و Kaplan Meier  محاسبه کنید. (5 دقیقه)
ب- شروط استفاده از روش Survival analysis  را برای این مثال  بطور مشخص بنویسید و تحلیل کنید که تا چه اندازه این شروط پابرجاست؟  (پیشنهاد میشود برای تحلیل در این قسمت شما دوره 10 ساله را به دو دوره 5 ساله تقسیم کنید) (5 دقیقه)
ج- میزان بروز واقعی (incidence rate) برای سکته قلبی را محاسبه کنید.  نتیجه بدست آمده را با جواب بروز سکته قلبی بر اساس مدل Actuarial life table  مقایسه کنید و بگویید کدام عدد بزرگتر میباشد. (5 دقیقه)
5- در یک بیماری فرضی اطلاعات زیر موجود است:
Probability of odds of disease in exposed group=0.06

Probability of odds of disease in non-exposed group=0.04

الف-در اینصورت خطر نسبی بروز بیماری در گروه مواجهه  چند برابر گروه غیر مواجهه میباشد؟ (3 دقیقه)
ب-برای این مثال فرضی محاسبه کنید نسبت Odds of diseases in exposed group به Odds of disease in non-exposed group چقدر خواهد بود و این نسبت را ما چه مینامیم؟ (5 دقیقه)
ج-تفاوت این عدد را با مقدار بدست آمده درقسمت الف مقایسه کنید و علت آنرا توضیح دهید. (5 دقیقه)
د- در این مثال چنانچه بدانید شیوع مواجهه برای عامل خطر مورد نظر در جامعه 30% باشد در اینصورت مقدار  PAF (Population attributable fraction) را محاسبه کنید. (5 دقیقه)
6- در یک مطالعه مورد-شاهدی گروهی از محققین تصمیم میگیرند که عوامل خطر Menstrual Toxic Shock syndrome را بررسی کنند. برای این منظوردر بین سالهای 1986 تا 1987 مطالعه را طراحی و 108 بیمار را با دوگروه کنترل مقایسه میکنند. گروه کنترل شامل 185 کنترل از میان دوستان این بیماران و 187 کنترل دیگر از میان همسایگان آنها (بر اساس شماره تلفن هر بیمار) انتخاب شدند. نتایج این مطالعه به شرح زیر برای یکی از عوامل موثر بر این بیماری بدست آمد  (اعداد نشان دهنده مقدار نسبت شانس میباشد). میزان استفاده از تامپون در بیماران 98% بوده است.
	
	Type of controls (ORs with 95% confidence interval

	
	Friend
	Neighborhood
	Combined

	Any tampon use
	19 (5-78)
	48 (7-362)
	29 (7-120)

	% Tampon use
	71
	60
	66


الف-با توجه به نتایج بدست آمده علت احتمالی تفاوت در فاحش در مقدار نسبت شانس در دو گروه کنترل (دوستان و همسایگان) را در چه نوع سوگیری میدانید؟ آنرا توضیح دهد. (5 دقیقه) 
ب- با رسم جدول 2*2 برای مطالعات مورد-شاهدی بیان کنید که سوگیری مورد اشاره کدام یک از خانه های جدول موصوف را هدف گرفته و با توجه به جواب خود در این قسمت، نتایج بدست آمده در نتایج واقعی این مطالعه را مورد تحلیل قرار دهید (منظور مقایسه مقدار نسبت شانس در دو گروه دوستان و همسایگان است) . (5 دقیقه)
ج- در همین تحقیق محققین در توضیحات خود در مورد چگونگی اطلاع از استفاده از تامپون چنین بیان کرده اند:
Women with toxic shock syndrome (TSS) and controls were interviewed by telephone concerning use of tampons and other catamenial products on each day of the menstrual period, use of medications for menstrual and premenstrual symptoms on each day for the 3 days before of menstruation and during menstruation, and use of contraceptives. Patients with TSS were asked about the menstrual period when they become ill (index menstrual period) and the preceding menstrual period; controls were asked about the two menstrual periods that coincided in time with those of the respective case. While the interviewer was aware of the study hypotheses, she was blinded to the case/control status of participants at the time of interviews.

با توجه به توضیحات بالا در خصوص انواع Exposure identification bias و case-control status bias و احتمال وجود آنها توضیح دهید. (10 دقیقه)
	در افراد کمتر از 30 سال

	بیمار قلبی ندارد
	بیمار قلبی دارد
	

	90
	20
	دیابت ندارد

	60
	40
	دیابت دارد


 در یک مطالعه، محقق قصد دارد که تاثیر ابتلا به دیابت  را در بروز  بیماری قلبی بررسی کند.  اگر از 200 فرد بدون ابتلا به دیابت 30 نفر مبتلا به  بیماری قلبی باشند و از 300 فرد مبتلا به دیابت 150 نفر مبتلا به بیماری قلبی باشند.   ایا سن افراد می تواند متغیر مخدوشگر باشد به شرطی که سن افراد را به دو دسته کمتر از 30 و بالای 30 تقسیم کنیم و نتایج  ان به صورت زیر باشد ؟ 
	در افراد بیشتر از 30 سال

	بیمار قلبی ندارد
	بیمار قلبی دارد
	

	80
	10
	دیابت ندارد

	90
	110
	دیابت دارد
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