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Background: 
Prediction for diseases and health issues using Web information diffusion is the main aim in infodemiology studies. This study’s 
goal is to give a raw estimation of people with inflammatory bowel diseases (IBDs) for all provinces in Iran.

Materials and Methods:
The data for this analytical cross-sectional study was collected using Google Trends (GTr). Three keywords of “Inflammatory Bowel 
Disease”, “Crohn’s Disease”, and “Ulcerous Colit” were searched through. The results were limited to the geographical region of Iran 
from 1/1/2010 to 12/31/2018. The retrieved data saved to a local drive in Excel and analyzed through SPSS software version 23. 

Results: 
Overall searches for IBDs showed a significant (p = 0.0) trend during the studied course of time. There was no significant relationship 
between the number of searches, applied keywords, and various seasons. The largest number of searches for IBDs keywords came 
from Ardebil, Gilan, and East-Azarbaijan provinces. 

Conclusion: 
This study revealed an increasing search rate for IBDs among Iranian clients from 2010 to 2018. The increased number of searches for 
Crohn’s disease compared with ulcerous colitis from 2016 onward is likely a wise estimation of disease spread in the country. 
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زمینه و هدف: 
هدف اصلی مطالعات اینفودمیولوژی پیش بینی شیوع بیماری ها و مشکلات سلامت با توجه به میزان شیوع اطلاعات مرتبط در حوزه وب است. هدف از پژوهش 

حاضر ارائه تخمینی از نرخ ابتلا به بیماری های التهابی روده )IBDs( در ایران به تفکیک استان بوده است.

روش بررسی:
گردآوری داده های این پژوهش تحلیلی- مقطعی با استفاده از ابزار گوگل ترندز )GTr( انجام شد. سه کلیدواژه "بیماری التهابی روده"، "بیماری کرون" و "کولیت 
اولسروز" جستجو شدند. در نتایج بازیابی شده، منطقه جغرافیایی نتایج به ایران و بازه زمانی جستجو ها از 2010/1/1 تا 2018/12/31 محدود شدند. نتایج به 

صورت خروجی اکسل ذخیره و در نرم افزار SPSS نسخه 23 تحلیل شد.

یافته ها:
نرخ کلی جستجوهای مرتبط با IBDs در بازه زمانی مورد مطالعه به شکل معناداری )p = 0/00( تغییر کرده است. با این حال، رابطه آماری معناداری میان 
نرخ جستجوهای انجام شده با سه کلیدواژه مورد مطالعه و فصول مختلف سال یافت نشد. استان های اردبیل، گیلان و آذربایجان شرقی بالاترین نرخ جستجوی 

کلیدواژه "بیماری  التهابی روده" را داشته اند. 

نتیجه گیری:
پژوهش حاضر نشان دهنده افزایش نرخ جستجوی "بیماری  التهابی روده" توسط کاربران ایرانی در بازه زمانی سال 2010 تا 2018 میلادی است. افزایش سطح 

جستجوهای انجام شده با کلیدواژه بیماری کرون از سال 2016 ممکن است نشان دهنده بالا رفتن نرخ بروز این بیماری در مقایسه با کولیت اولسروز باشد. 

کلید واژه:بیماری  التهابی روده، بیماری کرون، کولیت اولسروز، اینفودمیولوژی
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زمینه و هدف:   
بیماران مبتلا به بیماری های مزمن اغلب از موتورهای جستجو مانند 
استفاده  خود  بیماری  با  مرتبط  اطلاعات  جستجوی  منظور  به  گوگل 
می کنند.)1( بررسی الگوی رفتار اطلاع یابی سلامت افراد در وب، میزان 
و  سلامت  وضعیت  از  نمایی  می تواند  شده  انجام  جستجوهای  نوع  و 
چالش های موجود در میان عموم مردم در مناطق مختلف و در برهه های 
زمانی متفاوت باشد. اینفودمیولوژی1 یا اپیدمیولوژی اطلاعات2 مفهومی 
شناسایی  به  که  است  عمومی  سلامت  اطلاع سنجی  حیطه  در  نوین 
رفتار اطلاع یابی اینترنتی کاربران در حوزه سلامت می پردازد.)2( مبنای 
اینفودمیولوژی، رصد داده های بزرگ3 و داده کاوی4 است که در چارچوب 

1. Infodemiology 
2. Information Epidemiology
3. Big data monitoring
4. Data mining 

نصرت ریاحی نیا 1، پژمان روحانی 2، وحیده زینالی 3، *، علی عظیمی 1
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اینفودمیولوژی بیماری های التهابی روده

مفهومی سلامت الکترونیک1 و وب سلامت2 2 قرار می گیرد.)4،3( با وجود 
نتایج  است،  مواجه  آن  با  اینفودمیولوژی  و چالش هایی که  محدودیت ها 
و مطالعات  بیماری ها  بررسی شیوع  این مطالعات می تواند در  از  حاصل 
رصد  امکان  که  ابزارهایی  از  یکی  گیرد.)5(  قرار  استفاده  مورد  نظارتی 
می آورد  فراهم  را  اینترنت  در  جستجو  از  حاصل  داده های  عظیم  حجم 
در  همکاران  و  گینسبرگ  بار  نخستین  برای  است.   )GTr( ترندز  گوگل 
سال 2009 از داده های گوگل ترندز به منظور پیش بینی شیوع آنفولانزا 
در ایالات متحده آمریکا استفاده کردند.)6( پلت و همکاران نیز از این ابزار 
برای پیش بینی شیوع سه بیماری عفونی آنفولانزا، اسهال و آبله استفاده 
کردند. نتایج پژوهش آنها نیز نشان داد که گوگل ترندز قابلیت بالایی در 
پیش بینی شیوع بیماری ها دارد.)7( پس از آن در مطالعات بسیاری از این 
ابزار رایگان گوگل به منظور دستیابی به اهداف پژوهشی متنوع به ویژه 

تخمین شیوع بیماری های مزمن استفاده شده است.)8-11(
ایدیوپاتیکی  و  مزمن  اختلالات   )IBDs( روده3  التهابی  بیماری های 
هستند که باعث التهاب دستگاه گوارش بیمار می شوند.)12( دو نوع اصلی 
.)CD( 5و بیماری کرون )UC( 4این بیماری ها عبارتند از کولیت اولسروز

در  کشورهای صنعتی  شایع  بیماری   عنوان  به   IBDs این  از  پیش   )13(
آمریکای شمالی، اروپا و اقیانوسیه شناخته می شد.)14( با این حال در قرن 
21 با تغییر روند اپیدمیولوژیک بیماری، IBDs تبدیل به معضلی جهانی 
شد که موارد جدید ابتلاء به آن در کشورهای در حال توسعه در آسیا، 
آمریکای جنوبی و آفریقا رو به افزایش است.)16،15( به جز ایالات متحده 
آمریکا، کانادا، استرالیا، نیوزلند و کشورهای اروپای غربی، آمار مبتلایان 
به IBDs در سایر کشورها مشخص نیست.)16( بر اساس آخرین آمار ارائه 
با  ایران به عنوان کشوری  شده مربوط به سال 2012، شیوع IBDs در 
افزایش  به  رو  نیز  اقتصادی  اجتماعی-  سریع  تحولات  و  متوسط  درآمد 

بوده است.)17(
صرف  نیازمند  جهان  مختلف  نقاط  در  ها  بیماری  شیوع  بررسی 
هزینه های کلان و همکاری میان سازمانهای ملی و بین المللی است. در 
عصر دیجیتال که جستجو در اینترنت یکی از پرکاربردترین روش های 
ابزارهای  کارگیری  به  میشود،  محسوب  نیاز  هنگام  در  اطلاعات  کسب 
رفتارهای  بررسی  با  تا  میدهد  را  امکان  این  محققان  به  اینفودمیولوژی 
مسائل  با  مرتبط  رخدادهای  وقوع  امکان  پیشبینی  به  وب  در  کاربران 
سلامت بپردازند. با توجه به این که IBDs اغلب در افراد جوان )20-40 
سال( تشخیص داده میشود )14( و جوانان زمان بیشتری را در اینترنت 
تخمینی  بتواند   IBDs اینفودمیولوژی  میرسد  نظر  به  میکنند،  صرف 
پژوهش  دهد.  ارائه  کشور  در  بیماری ها  این  شیوع  روند  و  چگونگی  از 
روش های  و  ابزارها  با  اپیدمیولوژی  مطالعات  جایگزینی  دنبال  به  حاضر 
از پژوهش حاضر پر کردن خلاء اطلاعاتی  اینفودمیولوژی نیست. هدف 
موجود و نیز معرفی منبعی با دسترسی سریع به منظور تخمین چگونگی 

1. E-health
2. Health web 2.0 
3. Inflammatory Bowel Diseases
4. Ulcerative Colitis
5. Crohn Disease

شیوع بیماری هاست. در همین راستا پژوهش حاضر با هدف پاسخگویی 
به پرسش های زیر ترتیب داده شد:

- روند جستجوهای مرتبط با IBDs در بازه زمانی اول ژانویه 2010 
تا پایان دسامبر 2018 در ایران چگونه بوده است؟

- آیا رابطه معناداری میان روند جستجوهای مرتبط با IBDs با فصول 
سال وجود دارد؟

- بسامد جستجوهای مرتبط با IBDs در بازه زمانی اول ژانویه 2010 
تا پایان دسامبر 2018 به تفکیک استان های کشور چگونه بوده است؟

با   IBDs با  مرتبط  جستجوهای  نرخ  میان  معناداری  رابطه  آیا   -
جمعیت استان های کشور وجود دارد؟

روش بررسی:  
از  داده ها  گردآوری  منظور  به  حاضر  مقطعی  تحلیلی-  پژوهش  در 
ثانیه  هر  در  گوگل  جستجوی  موتور  است.  شده  استفاده  ترندز  گوگل 
تقریبا 40 هزار جستجو را مورد پردازش قرار می دهد.)18( گوگل ترندز 
تصویری  نمایش  امکان  که  است  رایگان  حال  عین  در  و  آنلاین  ابزاری 
فراهم  را  گوگل  جستجوی  موتور  در  شده  انجام  جستجوی  میلیون ها 
را  جستجوها  نرخ  داده ها،  سازی  نرمال  با   GTr الگوریتم های  می سازد. 
بر اساس مقیاسی از صفر )در صورتی که میزان جستجوها کمتر از یک 
درصد از حداکثر جستجوهای مرتبط انجام شده باشد( تا 100 )بالاترین 
حد محبوبیت( نمایش می دهد. این پلتفرم قادر است بسامد جستجوها 
و  ماهانه  هفتگی،  زمانی  بازه های  در  و  جغرافیایی  منطقه  تفکیک  به  را 
سالانه نمایش دهد.)19( به منظور تعیین کلیدواژه های مرتبط با IBDs با 
استفاده از سرعنوان های موضوعی پزشکیMesh( 6( و با نظر متخصصین 
"بیماری  روده"،  التهابی  "بیماری های  کلیدواژه  گوارش سه  بیماری های 
کرون" و "کولیت اولسروز" به عنوان کلیدواژه های اصلی پژوهش انتخاب 
شدند. هر یک از کلیدواژه های پژوهش در GTr مورد جستجو قرار گرفتند. 
در نتایج بازیابی شده، منطقه جغرافیایی نتایج به کشور ایران و بازه زمانی 
فیلترهای  از  محدود شدند.  تا 2018/12/31   2010/1/1 از  ها  جستجو 
Web search و All categories به منظور بازیابی بهتر نتایج استفاده شد. 
نتایج حاصل از جستجوها به صورت خروجی اکسل ذخیره و به منظور 
انجام تحلیل های بیشتر وارد نرم افزار SPSS نسخه 23 شد. در پژوهش 
با  بر نرخ جستجوهای مرتبط  تاثیر عامل زمان  به منظور بررسی  حاضر 
IBDs از تحلیل واریانس با اندازه گیری های مکرر و به منظور بررسی رابطه 
فصول سال با نرخ جستجوها از تحلیل یک راهه ANOVA استفاده شد. 
به منظور بررسی همبستگی میان جمعیت استان ها با نرخ جستجوهای 
مرتبط با IBDs نیز از آزمون همبستگی پیرسون استفاده شد. در کلیه 
محاسبات آماری انجام شده سطح معناداری کمتر از 0/05 در نظر گرفته 

شده است. 

یافته ها:   
نرخ جستجوهای  میانگین  پژوهش،  اول  پرسش  به  پاسخ  به منظور 

6. Medical subject headings 

241



گوارش/ دوره 25/ شماره 4/ زمستان 1399

مورد  کلیدواژه  سه  هر  برای  گوگل  جستجوی  موتور  در  شده  انجام 
بررسی، محاسبه شد. بالاترین نرخ جستجوی انجام شده با کلیدواژه های 
و  به سال 2018  "بیماری کرون" مربوط  و  التهابی روده"  "بیماری های 
بالاترین نرخ جستجوی انجام شده با کلیدواژه "کولیت اولسروز" مربوط 

به سال 2016 بود )جدول1(.
التهابی روده" و  روند جستجوها در مورد دو کلیدواژه "بیماری های 
"بیماری کرون"، نشان می دهد که نرخ جستجوها پس از کاهش در سال 
2011، به مرور روند افزایشی به خود گرفته و این روند را تا پایان سال 
"کولیت  کلیدواژه  به  مربوط  نرخ جستجوهای  است.  کرده  2018 حفظ 
اولسروز" نیز پس از کاهش در سال 2011 به روند افزایشی خود تا 2016 

ادامه داده و پس از آن رو به کاهش نهاده است )نمودار 1(.
تحلیل های آماری انجام شده نشانگر آن است که نرخ کلی جستجوهای 
مورد  کلیدواژه  با سه  انجام شده  )مجموع جستجوهای   IBDs با  مرتبط 
بررسی( در بازه زمانی مورد مطالعه به شکل معناداری دچار تغییر شده 

است )p = 0/00( )جدول 2(.
بررسی ها در مورد رابطه بسامد جستجوهای مرتبط با IBDs با فصول 
سال، نشان داد که رابطه آماری معناداری میان نرخ جستجوهای انجام 
ندارد  وجود  سال  مختلف  فصول  و  مطالعه  مورد  کلیدواژه  سه  با  شده 

)جدول 3(.
بررسی نرخ جستجوهای مرتبط با IBDs به تفکیک استان های کشور، 
نشان داد که استان های اردبیل، گیلان و آذربایجان شرقی بالاترین نرخ 
جستجوی کلیدواژه "بیماری های التهابی روده" را طی 9 سال مورد مطالعه 
در کل کشور داشته اند. به همین ترتیب بالاترین نرخ جستجوی کلیدواژه 
"کولیت اولسروز" به ترتیب مربوط به استان های کرمانشاه، چهارمحال و 
بختیاری و آذربایجان شرقی بوده است. کلیدواژه "بیماری کرون" نیز در 
بازه زمانی مورد مطالعه به ترتیب در استان های کردستان، اصفهان و ایلام 
بیش از سایر استان های کشور مورد جستجو قرار گرفته اند )نمودار 2(. 
لازم به توضیح است در نمودار 2 به منظور نمایش بهتر نتایج، استان های 

با نرخ جستجوی بیش از 50 وارد نمودار شده اند.
در پژوهش حاضر به منظور بررسی رابطه میان جمعیت استان ها و 

نرخ جستجوهای انجام شده مرتبط با IBDs از گزارش آخرین سرشماری 
ملی کشور در سال 1395 استفاده شد. تحلیل های همبستگی انجام شده 
نشان داد که همبستگی مثبت و معناداری میان جمعیت استان ها و نرخ 
جستجوهای انجام شده با کلیدواژه "بیماری های التهابی روده" وجود دارد 
)p = 0/006 ، r = 0/483(. با این حال همبستگی معناداری میان جمعیت 
استان ها و نرخ جستجوهای انجام شده با کلیدواژه های "بیماری کرون" و 

"کولیت اولسروز" مشاهده نشد.

بحث:   
بر اساس یافته های پژوهش حاضر اگرچه بسامد جستجوهای انجام 
و  کرون"  "بیماری  روده"،  التهابی  "بیماری های  کلیدواژه های  با  شده 
بوده،  روبرو  نوسان هایی  با  مطالعه  مورد  سال   9 طی  اولسروز"  "کولیت 
روند  معناداری  به شکل  زمان  در طی  کلی جستجوها  نرخ  حال  این  با 
افزایشی داشته است. مطالعات اپیدمیولوژیک اخیر نیز حاکی از افزایش 
التهابی روده در کشور است.)20،17( به  میزان شیوع و بروز بیماری های 
طوری که نرخ شیوع IBDs در ایران از 4/69 در 100 هزار نفر در سال 
1990 به 40/67 در 100 هزار نفر در سال 2012 افزایش یافته است.)17(. 
سال  از  که  است  آن  نشانگر  شده  انجام  جستجوهای  روند  بررسی 
کلیدواژه  با  شده  انجام  میزان جستجوهای   2016 سال  پایان  تا   2010
"کولیت اولسروز" به شکل محسوسی بیشتر از "بیماری کرون" بوده است. 
بر اساس نتایج مطالعات اپیدمیولوژیک انجام شده در ایران نیز، کولیت 
اولسروز بسیار شایع تر از بیماری کرون است. طبق آخرین گزارش ارائه 
بیماری  التهابی روده در کشور، میزان شیوع  بیماری های  از شیوع  شده 
کرون در ایران 5/03 در هر 100 هزار نفر و میزان شیوع کولیت اولسروز 
35/52 در 100 هزار نفر بوده است.)17( با این حال پس از سال 2016، 
با افزایش نرخ جستجوهای مرتبط با بیماری کرون در مقایسه با کولیت 
اولسروز مواجه بودیم. این تغییر اپیدمیولوژیک در مطالعه کاپلان در سال 
2017 نیز پیش بینی شده بود.)21( بر اساس نتایج مطالعه مذکور اگر چه 
در آسیا شیوع کولیت اولسروز بیشتر از بیماری کرون است ولی مقایسه 
نرخ بروز این دو بیماری حاکی از افزایش شمار مبتلایان به بیماری کرون 

می باشد.

نمودار 1: روند جستجوهای جستجوهای مرتبط با IBDs در ایران در بازه زمانی 
2010/1/1 تا 2018/12/31

جدول 1: میانگین نرخ جستجوهای مرتبط با IBDs در ایران در بازه زمانی 2010/1/1 
تا 2018/12/31

سال
بیماری های التهابی روده

انحراف معیار ± میانگین

بیماری کرون

انحراف معیار ± میانگین

کولیت اولسروز

انحراف معیار ± میانگین

201046/50 ± 28/2038/17 ± 17/9357/25 ± 25/83

201133/00 ± 11/1929/25 ± 11/8649/42 ± 13/85

201232/33 ± 16/6627/75 ± 11/2153/58 ± 13/50

201330/67 ± 11/7131/75 ± 8/8956/33 ± 8/96

201445/08 ± 12/1036/75 ± 9/9159/92 ± 10/24

201555/33 ± 7/4249/33 ± 9/5062/75 ± 5/01

201653/75 ± 9/3862/58 ± 5/6864/92 ± 6/15

201759/42 ± 7/8970/75 ± 11/2463/92 ± 6/69

201867/00 ± 12/9478/33 ± 11/2059/42 ± 8/59
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نرخ  میان  معناداری  رابطه  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  یافته های 
روده"،  التهابی  "بیماری های  کلیدواژه  سه  با  شده  انجام  جستجوهای 
سال  مختلف  فصول  با  گوگل  در  اولسروز"  "کولیت  و  کرون"  "بیماری 
التهابی  بیماری های  پیروی  مورد  در  متفاوتی  گزارش های  ندارد.  وجود 
بروز  نشانگر  مطالعات  برخی  است.  شده  ارائه  فصلی  الگویی  از  روده 
فصلی بیماری های التهابی روده هستند )24-22( و یافته های برخی دیگر 
یافته های مطالعه پنگ و  ناقض وجود چنین رابطه ای می باشند.)25-27( 
به  می کرد  تائید  کرون  بیماری  در  را  رابطه ای  چنین  وجود  همکارانش 
به  تابستان  فصل  نخست  ماه  دو  در  بیماری  این  بروز  میزان  که  نحوی 
شکل معناداری بالاتر از سایر ماه های سال گزارش شده بود. محققان این 
پژوهش علل احتمالی این تغییر را تفاوت در قدرت سیستم ایمنی بدن و 
نیز تفاوت در نوع تغذیه افراد در فصول مختلف سال معرفی کردند، با این 
حال در پژوهش مذکور رابطه مشابهی در مورد بیماری کولیت اولسروز 
گزارش نشد.)28( قدر مسلم آن که یافته های این بخش از پژوهش حاضر 
قادر به رد یا تایید نتایج هیچ یک از پژوهش های پیشین نیست، چرا که 
تفاوت در میزان دسترسی افراد به اینترنت، تنوع در سطح سواد اطلاعاتی 
نتایج  بر  نهایت  بر میزان جستجوها و در  افراد می تواند  و سواد سلامت 
پژوهش های اینفودمیولوژی موثر باشد. نتیجه گیری در مورد الگوی فصلی 
مطالعات  انجام  نیازمند  روده  التهابی  بیماری های  شدت  یا  و  عود  بروز، 
همچون  متعدد  مداخله گر  متغیرهای  گرفتن  نظر  در  با  دقیق  بالینی 

موقعیت جغرافیایی، عوامل ژنتیکی و سایر عوامل محیطی خواهد بود.
نشان دهنده  جنوبی  کره  و  چین  در  شده  انجام  مطالعات  برخی 
وجود رابطه معنادار میان نرخ بروز IBDs در مناطق مختلف با جمعیت 
مثبت  همبستگی  نیز  حاضر  پژوهش  در  است.)30،29(  بوده  مناطق  این 
بیماری های  کلیدواژه  با  شده  انجام  جستجوهای  نرخ  میان  معناداری  و 
التهابی روده و جمعیت استان های کشور وجود داشت. با این حال رابطه 
معناداری میان نرخ جستجوهای انجام شده با دو کلیدواژه بیماری کرون 
این که  به  با توجه  اولسروز و جمعیت استان ها مشاهده نشد.  و کولیت 
استان های دارای رتبه اول در نرخ جستجوهای انجام شده با سه کلیدواژه 
نفر  میلیون   2 از  کمتر  کردستان(  و  کرمانشاه  )اردبیل،  مطالعه  مورد 
جمعیت دارند و همچنین در نظر گرفتن جایگاه تهران و خراسان رضوی 
استان،   3 این  با  مقایسه  در  استان های کشور  پرجمعیت ترین  عنوان  به 

جدول 2: تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر اثر زمان بر نرخ کلی جستجوهای مرتبط با IBDs در ایران در بازه زمانی 2010/1/1 تا 2018/12/31

مجذور اتاFp-valueمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمنبع اثرمقیاس

نرخ کلی جستجوها
31046/16131046/1670/010/000/66زمان

---15520/1135443/43خطا

جدول 3: رابطه میانگین نرخ جستجوهای مرتبط با IBDs در ایران در بازه زمانی 2010/1/1 تا 2018/12/31  با فصول مختلف سال

کلیدواژه
میانگین نرخ جستجوها به تفکیک فصل های سال

p-value
زمستانپاییزتابستانبهار

19/830/41 ± 18/1642/93 ± 18/8651/48 ± 17/0546/78 ± 46/85بیماری های التهابی روده

20/650/52 ± 23/0643/30 ± 20/4751/78 ± 20/0547/33 ± 46/33بیماری کرون

15/900/30 ± 11/2856/96 ± 12/8459/52 ± 11/0355/93 ± 62/04کولیت اولسروز

نمودار 2: نرخ جستجوهای مرتبط با IBDs در ایران در بازه زمانی 2010/1/1 تا 2018/12/31 
به تفکیک استان ها
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می توان گفت که نرخ جستجوهای ثبت شده در پژوهش حاضر بیش از 
آن که تحت تاثیر جمعیت استان ها قرار داشته باشد احتمالا تحت تاثیر 
عوامل قوی تری همچون میزان شیوع و بروز بیماری های التهابی روده یا 
عوامل مداخله گری همچون سطح سواد اطلاعاتی و سواد سلامت بیماران 
قرار گرفته است. نبود گزارش روزآمدی از نرخ شیوع و بروز بیماری های 
بررسی های  انجام  از  مانع  کشور،  استان های  تفکیک  به  روده  التهابی 
دقیق تر در این زمینه شد. با راه اندازی سامانه ثبت بیماری های کرون و 
کولیت )IRCC(1 در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ایران )31( و 
تکمیل اطلاعات بیماران مبتلا به بیماری های التهابی روده در کل کشور، 
آینده ای  در  دقیق  داده های  بر  مبتنی  بیشتر  پژوهش های  انجام  زمینه 
نزدیک فراهم خواهد شد. پیشنهاد می شود مطالعاتی در همین راستا و به 
منظور بررسی میزان انطباق یافته های اینفودمیولوژی با داده های حاصل 
از  حاصل  بلادرنگ2  گزارش های  شود.  اجرا  و  طراحی   IRCC سامانه  از 
مطالعات اینفودمیولوژی در کنار اطلاعات حاصل از سیستم ثبت بیماران 
بیماری  این  IBDs می تواند زمینه ساز شناخت و مدیریت بهتر  به  مبتلا 

در کشور شود. 
در  آن که  نخست  بود.  نیز همراه  با محدودیت هایی  پژوهش حاضر 
این پژوهش از GTr به منظور گردآوری داده ها استفاده شده است. گوگل 
نظامی است با اهداف تجاری که به منظور بهبود خدمات، به طور مداوم 
در حال تغییر فرایندهای تولید داده و الگوریتم های جستجوی خود است. 
به همین دلیل ممکن است نتایج GTr در بازه های زمانی مختلف برای 
این مسئله تکرارپذیری پژوهش  باشد.)33،32(  کلیدواژه یکسان، متفاوت 
حاضر را دچار مشکل می سازد. علاوه بر این در پژوهش حاضر بررسی های 
آماری به دلیل رایگان بودن و دسترس پذیری آسان، به ابزار GTr محدود 
بزرگ  داده های  تحلیل  منظور  به  دیگری  پلتفرم های  که  حالی  در  شد، 

1. Iranian Registry of Crohn’s and Colitis
2. Real time

حاصل از شبکه های اجتماعی مانند فیسبوک3 و توئیتر4 وجود دارد که 
کرد.  استفاده  اینفودمیولوژی  در  نیز  آنها  از  داده های حاصل  از  می توان 
داده های  است.  حاضر  پژوهش  داده های  نوع  به  مربوط  سوم  محدودیت 
پژوهش حاضر را جستجوهای انجام شده تشکیل می داد، نه افرادی که 
جستجوها را انجام داده بودند. بنابراین امکان ارائه اطلاعات در مورد تعداد 
یا ویژگی های جمعیت شناختی و اجتماعی افرادی که جستجوها را انجام 
داده بودند وجود نداشت. از طرفی ممکن است بخشی از جستجوها توسط 
بیماران انجام نشده باشد و افراد علاقه مند به موضوع بیماری های التهابی 
روده، کلیدواژه ها را مورد جستجو قرار داده باشند. با در نظر گرفتن کلیه 
محدودیت های فوق، در تفسیر داده های پژوهش حاضر از تاکید بر روابط 
بر اساس فرضیات صورت  اجتناب شده و تفسیر داده ها  علت و معلولی 

گرفته است.

نتیجه گیری:  
پژوهش حاضر نشان دهنده افزایش نرخ جستجوهای انجام شده درمورد 
بازه زمانی سال 2010  ایرانی در  التهابی روده توسط کاربران  بیماری های 
تا 2018 میلادی است. از طرفی افزایش سطح جستجوهای انجام شده با 
کلیدواژه بیماری کرون از سال 2016 ممکن است نشان دهنده بالا رفتن نرخ 
بروز این بیماری در مقایسه با کولیت اولسروز در کشور باشد. بر اساس نتایج 
پژوهش حاضر، جستجوهای انجام شده مرتبط با IBDs در ایران از الگوی 
فصلی خاصی پیروی نمی کنند. با توجه به همخوانی یافته های پژوهش حاضر 
با گزارش های اپیدمیولوژی موجود می توان از GTr به عنوان ابزاری رایگان و 
مفید به منظور پیش بینی وضعیت احتمالی شیوع بیماری های التهابی روده 

در کشور استفاده کرد.

تعارض منافع:   
هیچ گونه تعارضی در میان نویسندگان وجود ندارد. 

3. Facebook Insights
4. Twitter Analytics
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