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به نام خدا
دينى  هاى  آموزه  در  كه  است  بشر  نوع  هميشگى  و  ديرين  دغدغه  جامعه  سلامت  ارتقاى 
نيز از جايگاه خاص برخوردار بوده و از ضروريات اجتناب ناپذير  توسعه پايدار اجتماعى 
ميباشد. ايده بردازى، ساماندهى و توسعه آموزش در بخش بهداشت و پيشگيرى از بيمارى  ها 
و افزايش سواد سلامت از وظايف اصلى دانشگاه  ها و مراكز آموزشى بعنوان موتور محرك 
فكرى جامعه و حتى سيستم اجرايى و تصميم سازان اين بخش مى  باشد. در همين راستا و 
بدنبال همايش هاى قبلى و به همت همكاران عزيزم در گروه آموزش بهداشت دانشگاه علوم 
پزشكى مشهد و با همكارى صميمانه دانشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى و دانشگاه علوم 
پزشكى خراسان جنوبى و انجمن آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت و ساير همكاران فعال 
در حوزه سلامت و آموزش بهداشت، فرصتى مجدد فراهم آمده تا ايده هاى نو، يافته ها و 
انديشه هاى راهگشا و تجربيات همكاران و اساتيد محترم و برجسته اين حوزه مورد نقد و 
بررسى قرار گرفته و به اشتراك گذاشته شود. ميزبانى جمعى از فرهيختگان و انديشه ورزان 
اين حوزه افتخارى است كه نصيب اينجانب و همكاران من در دانشگاه علوم پزشكى مشهد 
شده است و اميدوارم فرصت طلايى تلمذ در محضر اساتيد معظم، توفيق ارتقاى توان و 
دانش حقير و همه مشتاقان علم و انديشه را به ارمغان آورد. حظ معنوى تشرف به حرم 
مطهر رضوى و زيارت و پابوسى آن امام همام توفيقى افزون براى ميهمانان معزز است. تمناى 
دعاى خير در تشرف به آن آستان منور خواست و پشتوانه معنوى خادمان كشور و مجاوران 

آن مضجع شريف است. 
در افتخار ميزبانى شما، جان فرش راهتان مى كنيم و با همه وجود تلاش مى نمائيم تا از 
آن افتخارى بزرگ بسازيم و پيشاپيش اميد داريم بر قصور خدمت ما به ديده عفو بنگريد و 

بزرگوارى خويش را بهانه اين بخشش قرار دهيد. 
در پايان تشكر از همه عوامل اجرايى و علمى اين كنگره و مسئولين محترم وزارت متبوع؛ 
محمد مهدى  دكتر  آقاي  وزارت،  اجتماعى  امور  معاون  ايازى  هادى  محمد  سيد  دكتر  آقاي 
پزشكى  علوم  دانشگاه  وزارت،  سلامت  ارتقاى  و  آموزش  دفتر  سرپرست  و  مشاور  گلمكانى 
مشهد و در راس همه رياست محترم دانشگاه جناب آقاى دكتر دارابى و ساير عواملى كه 
در اين برنامه ما را حمايت كردند و يا در اجراى آن كمك نمودند بر خود لازم ميبينم ، بى 

شك، بدون تلاش صادقانه اين عزيزان خلق اين فرصت ميسر نميشد.
خدايا چنان كن سرانجام كار توخوشنود باشى و ما رستگار

دكتر محمد صفريان
رئيس كنگره

پيام جناب آقاي دكتر محمد صفريان، رئيس همايش



پيام خانم دكتر نوشين پيمان، دبير علمي همايش

بسم االله الرحمن الرحيم
سلامت مفهومي مثبت است كه به منابع و ريشه هاي فردي و اجتماعي و نيز توانايي هاي افراد وابسته است. سازمان جهانى بهداشت 
در منشور اتاوا ارتقاء سلامت را «فرايند قادر سازى افراد براى كنترل عوامل موثر بر سلامت خود « تعريف كرده است. بنابراين، 
نوع برخورد هر فرد با سلامت فردي و جمعي، به ميزان زيادي به سطح سواد سلامت وي بستگي دارد. لذا، توانمندسازي افراد 
و جوامع براي شناخت نيازها، تصميم گيري و اجراي آگاهانه و مسوولانه رفتارهاي فردي و جمعي سالم، نيازمند توسعه منطقي 

و مؤثر ظرفيت هاي سازمانى و اجرايي آموزش سلامت در بخش سلامت است.
در رويكردهاى نوين علمى، آموزش سلامت به عنوان بخشي از استراتژي هاي  توسعه اجتماعي مطرح مى باشد، كه  مى تواند 
سبب ارتقاء توانايي ها و مهارت هاي زندگي و ارتقاي سطح آگاهي مردم در مورد تأثير فاكتورهاي اجتماعي، اقتصادي و فردي 
بر سلامت و همچنين ايجاد تغييرات مثبت در محيط هاي اجتماعي از طريق تأثير گذاري بر سياست هاي اجتماعي در راستاي 
سلامت گردد. بنابراين بدون وجود ساختاري مناسب براي آموزش سلامت در بخش سلامت كشور نمي توان به اهداف ارتقاي 

سلامت دست يافت.
لذا برپايه همين نياز و توسعه اجتماعي در اين زمينه، نهمين كنگره ملى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت و دومين همايش سواد 
سلامت  در تاريخ 97/8/27  لغايت  97/8/29 توسط دانشگاه علوم پزشكى مشهد با همكارى دانشگاه خراسان جنوبى، 
شمالى و انجمن آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، در شهر مشهد مقدس پايتخت معنوى جهان اسلام برگزار مى شود. اميد است  
اين  رويداد بزرگ علمى با همكارى صاحب نظران و انديشمندان  در اين حوزه، امكان تبادلات علمى و بروز رسانى دانش ميان 
اساتيد و متخصصين و  جلب حمايت انديشمندان كشور را در حيطه ارتقاء سلامت فراهم نموده و گامى كوچك در پيشبرد 

اهداف عاليه ايران اسلامى بر داشته شود.
اين كنگره به گونه اى طراحى شده است كه علاوه بر توجه به تبادل تازه هاى علمى و پژوهشى، امكان فرهنگ سازى و توليد 

بستر مناسب براى تأثير گذاري بر توسعه اجتماعي، اقتصادي و فردي را در راستاى ارتقاء سلامت فراهم  مى نمايد .
امكان مشاركت حداكثرى اساتيد و صاحب نظران در غالب فوروم هاى هدفمند  براى معرفى هر چه بيشتر ظرفيت هاى مربوط 

به آموزش سلامت در كشور از ديگر ويژگى هاى مهم اين كنگره است.
برگزاركنندگان اين كنگره انتظار دارند با الطاف خداوند متعال، اين كنگره علمى بتواند در توسعه علمى و منطقى آموزش 
سلامت در كشور نقش مهمى را ايفا نمايد و موجبات آشنايى سياستگزاران نظام سلامت كشور با پتانسيل هاى نهان آموزش 

بهداشت و ارتقاى سلامت را فراهم كرده و كمكى هر چند اندك در توسعه اجتماعى و اقتصادى باشد.
بهره مندى از فضاى معنوى و زيارت هشتمين خورشيد آسمان امامت و ولايت، از توفيقات ارزشمند اين كنگره است، و خداوند را 

شاكريم كه افتخار خدمت رسانى به زائرانش را نصيب ما نموده است.
دبير خانه  كنگره با افتخار از همه متخصصان، دانشگاهيان و پژوهشگران مراكز علمى و تحقيقاتى دعوت مى نمايد تا در اين 
رويداد مهم ملى شركت نموده و با آخرين دستاورد هاى علمى و اجرايى خود بستر دستيابى به اهداف فوق را فراهم نمايند. 
پيشاپيش از اعضاء كميته علمى و اجرايى كنگره و پژوهشگران بر جسته اى كه دعوت ما را جهت شركت در اين كنگره پذيرفته 

اند و همچنين كليه دانشجويان توانمند و پويا كه در اين زمينه تلاش مى كنند، قدردانى و تشكر مى نمايم.
مشتاقانه منتظر ديدار شما در اين رويداد علمى هستيم. 

دكتر نوشين پيمان
دبير علمى كنگره



وزارت  اجتماعى  امور  معاون  ايازى،  هادى  محمد  سيد  دكتر  آقاي 
بهداشت درمان و آموزش پزشكى

و  دانشجويى  معاون  ابراهيمى،  مهدى  دكتر  الاسلام  حجت  آقاي 
فرهنگى دانشگاه علوم پزشكى مشهد 

آقاي دكتر محمد اعتضادرضوى، معاون آموزشى رئيس دانشگاه علوم 
پزشكى مشهد

آقاي دكتر سيد حامد بركاتى، مدير كل دفتر سلامت جمعيت، خانواده 
و مدارس وزارت بهداشت

آقاي دكتر حميدرضا بهرامى، معاون بهداشتى دانشگاه علوم پ زشكى 
مشهد

علوم  دانشگاه  پشتيبانى  معاون  بحرينى،  محمدحسين  دكتر  آقاي 
پزشكى مشهد

آقاي دكتر هادى بختيارى، معاون فرهنگى اجتماعى شهردارى مشهد
پزشكى  علوم  دانشگاه  درمان  معاون  اول،  بديعى  شاپور  دكتر  آقاي 

مشهد
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  مدير   ، پيمان  نوشين  دكتر  خانم 

سلامت دانشكده بهداشت-دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر محسن تفقدى، معاون پژوهش و فناورى دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد
آموزش  علمى  انجمن  رئيس  تقديسى،  حسين  محمد  دكتر  آقاي 

بهداشت و ارتقاى سلامت
آقاي مهندس قاسم تقى زاده خامسى، شهردار مشهد

آقاي دكتر حميد توكلى قوچان، مدير گروه مدير آموزش بهداشت و 
ارتقاى سلامت دانشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى

آقاي دكتر على حق بين، رئيس دانشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى
آقاي دكتر غلامحسين خدايى، معاون اجتماعى دانشگاه علوم پزشكى 

مشهد

اعضاي شوراي سياستگذاري

آقاي دكتر محمد رضا دارابى، رئيس دانشگاه علوم پزشكى مشهد 
آقاي دكتر دهقان، رئيس دانشگاه علوم پزشكى بيرجند

آقاي دكتر شهرام رفيعى فر، مشاور معاونت اجتماعى وزارت بهداشت 
درمان و آموزش پزشكى 

علوم  دانشگاه  بهداشت  دانشكده  رئيس  صفريان،  محمد  دكتر  آقاي 
پزشكى مشهد

پزشكى  علوم  دانشگاه  آموزشى  معاون  عابدى،  فرشيد  دكتر  آقاي 
بيرجند

نمايندگى  رئيس  طباطبائى،  محمود  سيد  دكتر  الاسلام  حجت  آقاي 
نهاد مقام معظم رهبرى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

استان  بهداشت  مركز  فنى  معاون  فرهمند،  كاظم  سيد  دكتر  آقاي 
خراسان رضوى

آقاي دكتر محمد مهدى گلمكانى، مشاور و سرپرست دفتر آموزش و 
ارتقاى سلامت وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكى

آقاي نوروزيان، رئيس كارگروه سلامت و امنيت غذايى استان خراسان 
رضوى

 آقاي دكتر محمود محمدزاده شبسترى، رئيس بنياد سلامت آستان 
قدس رضوى

آقاي احمد على موهبتى، فرماندار شهرستان مشهد
آقاي دكتر محمد رضا ميرى، رئيس دانشكده بهداشت و مدير گروه 
آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت دانشگاه علوم پزشكى خراسان 

جنوبى-بيرجند
بهداشت- دانشكده  رئيس   حكاك،  محدث  رضا  حميد  دكتر  آقاي 

دانشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى 
خانم دكتر ميترا مودى، رئيس مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 

بر سلامت دانشگاه علوم پزشكى بيرجند



اعضاي كميته علمي كنگره

خانم دكتر نوشين پيمان، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر محمد رضا ميرى، دانشگاه علوم پزشكي خراسان جنوبى-بيرجند

آقاي دكتر حميد اله وردى پور، دانشگاه علوم پزشكى تبريز
خانم دكتر فرخنده امين شكروى، دانشگاه تربيت مدرس
آقاي دكترمحمد اسدپور، دانشگاه علوم پزشكى رفسنجان

آقاي دكتر احمد على اسلامى، دانشگاه علوم پزشكى اصفهان
آقاي دكترعابدين ايرانپور، دانشگاه علوم پزشكى كرمان

آقاي دكتر تيمورآقا ملايى، دانشگاه علوم پزشكى هرمزگان
آقاي دكترحسين اشتريان، دانشگاه علوم پزشكى كرمانشاه

آقاي دكتر محمد حسن اعلمى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر شاپور بديعى اول، دانشگاه علوم پزشكى مشهد

خانم محبوبه پاكدل، دانشگاه علوم پزشكى مشهد 
آقاي دكتر محمد حسين تقديسى، دانشگاه علوم پزشكى ايران

آقاي دكتر رضا توكلى، دانشگاه آزاد اسلامي 
آقاي دكتر على تقى پور دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر محمد تاجفر، دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آقاي دكتر حميد توكلى قوچانى، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالى
خانم دكتر سيده بلين توكلى ثانى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد 

خانم دكترطاهره پاشايى، دانشگاه علوم پزشكى كردستان 
خانم دكتر زهرا جليلى، دانشگاه آزاد اسلامى

آقاي دكترسيد حميد حسينى، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالى 
آقاي دكتر كاوه حجت، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالى

آقاي دكتر مهدى خان كلابى، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالى
آقاي دكترمحبوبه خرسندى، دانشگاه علوم پزشكى اراك

آقاي دكتر  عليرضا حيدرنيا، دانشگاه تربيت مدرس
آقاي مهندس غلامرضا شريف زاده، دانشگاه علوم پزشكي خراسان 

جنوبى-بيرجند
آقاي دكتر على رمضانخانى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتي
خانم دكتر فاطمه رخشانى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتي
آقاي دكتر هرمز سنايى نسب، دانشگاه علوم پزشكى بقيه اله
آقاي دكتر داوود شجاعى زاده، دانشگاه علوم پزشكى تهران
آقاي دكتر غلامرضا شريفى راد، دانشگاه علوم پزشكى قم
آقاي دكترعبد الرضا شقاقى، دانشگاه علوم پزشكى تبريز
آقاي دكترمحسن شمس، دانشگاه علوم پزشكى ياسوج

خانم دكتراكرم كريمى شاهنجرينى، دانشگاه علوم پزشكى همدان

خانم دكتر مهناز صلحى، دانشگاه علوم پزشكى ايران
خانم دكتر رويا صادقى، دانشگاه علوم پزشكى تهران

آقاي دكتر ايرج ضاربان، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان
خانم دكترصديقه طوافيان، دانشگاه تربيت مدرس

آقاي دكتر هادى طهرانى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر على عمادزاده، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
خانم دكترمرضيه عربان، دانشگاه علوم پزشكى اهواز

آقاي دكتر فضل االله غفرانى پور، دانشگاه علوم پزشكى تربيت مدرس
آقاي دكتر محتشم غفارى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى

آقاي دكتر مهدى قليان اول، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاي دكتر محمد حسين كاوه، دانشگاه علوم پزشكى شيراز
آقاي كتر كامبيز كريم زاده، دانشگاه علوم پزشكى ياسوج
خانم دكتر پريسا كسمائى، دانشگاه علوم پزشكى گيلان
خانم دكتر رباب لطيف نژاد، دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آقاي دكتر محمد على مروتى شريف آباد، دانشگاه علوم پزشكي يزد
آقاي دكتر سيد سعيد مظلومى، دانشگاه علوم پزشكى يزد

آقاي دكتر مسعود مطلبى قاين، دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتي 
آقاي دكترغلامرضا مسعودى، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان

خانم دكتر مهرالسادات مهدى زاده، دانشگاه علوم پزشكى مشهد 
آقاي دكتر حميد رضا محدث حكاك دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالى

آقاي دكتر  بابك معينى، دانشگاه علوم پزشكى همدان
آقاي دكترمهدى مشكى، دانشگاه علوم پزشكى گناباد

آقاي دكترعيسى محمدى زيدى، دانشگاه علوم پزشكى قزوين
آقاي دكتر سيامك محبى، دانشگاه علوم پزشكى قم

خانم دكتر خديجه ميرزايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد 
خانم دكتر ميترا مودي، دانشگاه علوم پزشكي خراسان جنوبى-بيرجند
خانم دكتر انسيه نوروزى، دانشگاه علوم پزشكي خراسان جنوبى-بيرجند

خانم دكترآزيتا نوروزى، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر
آقاي دكتر محمد واحديان شاهرودى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آقاي دكترمسعود وكيلى، دانشگاه علوم پزشكى زنجان
آقاي دكترسيد محمد مهدى هزاوه اى، دانشگاه علوم پزشكى همدان

خانم دكتر عفت هاتف نيا، دانشگاه علوم پزشكى البرز
دكترمعصومه هاشميان، دانشگاه علوم پزشكى سبزوار

خانم مينا السادات هاشمى، دانشگاه علوم پزشكى مراغه



آقاى دكتر مهدى قليان اول
آقاي دكتر  حميدرضا محدث حكاك، دانشگاه علوم پزشكي خراسان 

شمالى-بجنورد
خانم دكتر نوشين پيمان، مدير گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاى دكتر رضا پروانه، معاون اجرايى مركز مطالعات و توسعه آموزش 

پزشكى دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاى دكتر محمد تاجفرد، دانشگاه علوم پزشكي مشهد

خانم دكتر سيده بلين توكلى، دانشگاه علوم پزشكي مشهد
خانم زينب توحيدى فر، دانشگاه علوم پزشكي مشهد

آقاى دكتر سيد جواد حسينى، قائم مقام معاون درمان دانشگاه علوم 
پزشكى مشهد

پژوهشى  معاونت  داخلى  امور  مدير  حريمى،  اكبر  على  دكتر  آقاى 
دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آقاى دكتر على خوش گفتار، رئيس اداره امور ادارى معاونت بهداشتى 
دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آقاى دكتر حسين خوبان، مدير روابط عمومى دانشگاه علوم پزشكى 
مشهد

اعضاي كميته اجرايى كنگره

آقاى دكتر على ميرى ديسفانى، رئيس دبيرخانه كارگروه تخصصى 
سلامت و امنيت غذايى استان

آقاى مهندس مهدى دادخواه، گروه مديريت دانشكده علوم ادارى و 
اقتصادى دانشگاه فردوسى مشهد

آقاى مهندس سيد احسان سيدنوزادى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آموزشى  معاونت  حوزه  اجرايى  مدير  فر،  شاهين  سعيد  دكتر  آقاى 

دانشگاه
آقاى دكتر هادى طهرانى، دانشگاه علوم پزشكي مشهد 

هاى  مشاركت  مدير  سراج،  محب  قورچى  محمدحسين  دكتر  آقاى 
مردمى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

خانم حشمت قدسى نژاد، دانشگاه علوم پزشكي مشهد
خانم دكتر مهرالسادات مهدى زاده، دانشگاه علوم پزشكي مشهد

آقاى دكتر حسن منفرد، مدير امور پشتيبانى و رفاهى دانشگاه علوم 
پزشكى مشهد

آقاي سيد مجيد محمدي، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
آقاى دكتر محمد واحديان شاهرودى، دانشگاه علوم پزشكي مشهد

پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشتى  معاونت  فرد،  يوسفى  مهرداد  آقاى 
مشهد 



اعضاي كميته ارزشيابى فورم ها

آقاي دكتر سيد وحيد احمدي طباطبايي، دانشگاه علوم پزشكي كرمان
خانم دكتر ابراهيمي تواني، وزارت بهداشت

آقاي دكتر اكبر بابائي، دانشگاه علوم پزشكي اهواز
خانم دكتر پيراسته، دانشگاه علوم پزشكي شاهد

آقاي دكتر شهاب جهانلو، دانشگاه علوم پزشكي بندرعباس
آقاي دكتر حميد جويني، دانشگاه علوم پزشكي سبزوار
آقاي دكتر بهروز حمزه، دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه
آقاي دكتر عليرضا ديدارلو، دانشگاه علوم پزشكي اروميه
خانم دكتر طاهره دهداري، دانشگاه علوم پزشكي ايران

خانم دكتر فاطمه رحمتي، دانشگاه علوم پزشكي بقيه االله
خانم دكتر فاطمه رجعتي، دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه
خانم دكتر فروزان رضاپور، دانشگاه علوم پزشكي همدان
خانم دكتر نسرين روزبهاني، دانشگاه علوم پزشكي اراك

آقاى دكتر مجيد رضايى راد، دانشگاه علوم پزشكى نيروى انتظامى
خانم دكتر فرشته زماني، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

خانم دكتر فاطمه زارعي، دانشگاه علوم پزشكي تربيت مدرس
آقاي دكتر محسن شمسي، دانشگاه علوم پزشكي اراك
آقاي دكتر رضا شهرآبادي، دانشگاه علوم پزشكي سبزوار

آقاي دكتر حسين شهنازي، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان
خانم محبوبه شيرزاد، مسئول دفتر انجمن آموزش بهداشت

خانم دكتر ليلي صالحي، دانشگاه علوم پزشكي البرز
خانم دكتر زهره فتحيان، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان
خانم دكتر ليلا قهرماني، دانشگاه علوم پزشكي شيراز

آقاي دكتر ذبيح اله قارلي پور، دانشگاه علوم پزشكي قم
آقاي دكتر مسعود لطفي زاده، دانشگاه علوم پزشكي شهركرد
خانم دكتر فيروزه مصطفوي، دانشگاه علوم پزشكي اصفهان

خانم دكتر مهين نظري، دانشگاه علوم پزشكي شيراز
آقاي دكتر ابوالحسن نقيبي، دانشگاه علوم پزشكي مازندران



 روز اول  كنگره  يكشنبه  97/8/27  
سالن همايش

عنوان ساعت
تلاوت قرآن كريم

8:00-8:10
سرود ملى

بيان خيرمقدم از سوى رئيس محترم كنگره 8:10-8:20
بيان اهداف توسط دبير محترم علمى كنگره 8:20-8:30

سخنرانى قائم مقام  محترم رئيس دانشگاه درو امور مشاركتهاى اجتماعى دانشگاه 8:30-8:40
سخنرانى سرپرست محترم دفتر آموزش بهداشت و ارتقائ سلامت وزارت بهداشت  8:40-9:00

سخنرانى رئيس محترم دانشگاه  9:00-9:10
سخنرانى شهردار محترم مشهد 9:10-9:20

سخنرانى معاون محترم سياسى اجتماعى و رئيس كارگروه سلامت و امنيت غذايى استان خراسان رضوى 9:20-9:30
پذيرايى از ميهمانان 9:30-9:45
بازديد از پوسترها 9:45-10:15

سخنرانى: 
Prof. Anthony Jorm  از دانشگاه ملبورن استراليا  10:15-11:00

سالن شماره 1
فوروم با عنوان « شادكامى جامعه: يك رويكرد ارتقائ سلامت» 11:00-13:00

هماهنگ كننده فوروم: دكتر بابك معينى

سالن شماره 2
فوروم با عنوان «مسئوليت پذيرى در ارتقائ سلامت» 11:00-13:00

هماهنگ كننده فوروم: دكتر محمدحسين كاوه
نماز و صرف نهار 13:00-14:00

برنامه نهمين كنگره ملى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت و دومين همايش ملى سواد سلامت



برنامه نهمين كنگره ملى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت و دومين همايش ملى سواد سلامت

روز دوم كنگره دو شنبه  97/8/28  
سالن شماره 1

عنوان ساعت
تلاوت قرآن كريم 8:00-8:10

فوروم با عنوان «كاركردها و تجربيات موفق در برنامه هاى ارتقائ سلامت» 8:10-9:30

هماهنگ كننده فوروم: دكتر محمد حسين تقديسى

سالن شماره 2
فوروم با عنوان «فرصتها و موانع مشاركت در برنامه هاى ارتقائ سلامت» 8:10-9:30

هماهنگ كننده فوروم: دكتر ميترا مودى
پذيرايى از ميهمانان  9:30-10:00
بازديد از پوسترها 10:00-10:30

سالن شماره 1
فوروم با عنوان « فرصت ها و موانع اجتماعى شدن سلامت» 10:30-13:00

هماهنگ كننده فوروم: دكتر عبدالرضا شقاقى
نماز و صرف نهار 13:00-14:00



روز سوم كنگره سه شنبه  97/8/29  
سالن شماره 1

عنوان ساعت
تلاوت قرآن كريم 8:00-8:10

فوروم با عنوان «سواد سلامت و مراكز ارتقائ دهنده سلامت»  8:10-9:30

هماهنگ كننده فوروم:  دكتر حميدرضا محدث حكاك

سالن شماره 2
فوروم با عنوان «ارتقائ سبك زندگى سالم» 8:10-9:30

هماهنگ كننده فوروم: دكتر صديقه سادات طوافيان
پذيرايى از ميهمانان  9:30 -10:00
10:30-10:00 بازديد از پوسترها

سالن همايش

برنامه اختتاميه كنگره
(گزارش قطعنامه كنگره، دكتر محمد حسين تقديسى، رئيس انجمن آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت) 10:30-13:00

نماز و صرف نهار 13:00-14:00

برنامه نهمين كنگره ملى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت و دومين همايش ملى سواد سلامت



برنامه كارگاه هاى آموزشى در  نهمين كنگره ملى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت و دومين همايش ملى سواد سلامت

مدرسزمان برگزارىتاريخ برگزاريعنوان كارگاه

كارگاه آموزشى تحليل داده هاى كمى با روشهاى پيشرفته 
دكتر جمشيد جمالى18:00- 2714:30 و 1397/8/28آمارى (تحليل عاملى، تحليل مسير و معادلات ساختارى)

تجارى سازى محصولات و خدمات در بازار آموزش و ترويج 
دكتر محسن شمس18:00- 2714:30 /1397/8سلامت

كارگاه آموزشى تحليل داده هاى كيفى با استفاده از نرم 
MAXQDA دكتر مهرالسادات مهديزاده18:00- 1397/8/2814:30افزار

كارگاه آموزشى نحوه تدوين برنامه آموزشى ارتقاء تكامل 
دكتر الهام حبيبى18:00- 1397/8/2814:30دوران كودكى
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طاهره حقيقى كنارى
مامايى،  گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
بابل،  بابل،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه 
ايران. نويسند ه مسئول:شماره تماس: 09381882012 

 Email: taherehaghighi200@gmail. com 

د كتر طيبه مرعشى
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  د كتراى 
شهيد   د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 

بهشتى، تهران، ايران
د كتر مولود  آقاجانى د لاور 

بهد اشت  تحقيقات  مركز  د لاور،  آقاجانى  مولود   د كتر 
بارورى و نابارورى، د انشگاه علوم پزشكى بابل، بابل، 

ايران 

آمآمآمآمآمووزوزششبهد اشت و ارتقاى سلامت  ململىىى كككككككككنگگگگرگرگرگررهه ههنهنهنهنههننهنهنهنهنهههننهنهنهننههننهنهنهنهنهنهنهممييميميميميمميميميميميينننننننننننننننن
ههممااييشششملى سواد  سلامت دددددددد وو و و و وممينن

 

مقايسه تاثيرآموزش ماد ران با آموزش زوجين بر 
قصد  انتخاب روش زايمان طبيعى

چكيد ه
مقد مه: انتخاب روش زايمان تحت تاثير عوامل متعد د  فرد ى و محيطى است كه به غير از ماد ر بارد ار 
افراد ى مانند  همسر، سايراعضاى خانواد ه و سياست هاى اجرايى مراقبت هاى بهد اشتى بر آن اثر مى گذارد . 
بنابراين مطالعه حاضر به منظور تعيين مقايسه تاثير آموزش ماد ران با آموزش زوجين بر قصد  انتخاب 

روش زايمان طبيعى د ر ماد ران مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر بابل انجام شد ه است. 
روش بررسى: يك مطالعه مد اخله اى (نيمه تجربي) بر روى 168 زنان بارد ار شكم اول مراجعه كنند ه به 
مراكز پره ناتال شهر بابل انجام شد . افراد  مورد  مطالعه د ر د و گروه مد اخله 1و 2 و گروه كنترل تقسيم 
شد ند . د ر هر د و گروه مد اخله (گروه آموزش ماد ران و گروه آموزش ماد ران و پد ران) د ر طى چهار جلسه 
كلاس هاى   2 مد اخله  گروه  د ر  حاليكه  د ر  شد .  برگزار  ماد ران،  براى  آموزشى  كلاس هاى  آموزشى،  ى 
آموزشى براى پد ران: د ر جلسه ى اول بصورت آموزش فرد ى و يكماه بعد  به صورت آموزش گروهى و 
سپس د ر پايان هفته ششم مجد د ا آموزش به صورت فرد ى به آنان ارائه شد . د ر گروه كنترل، آموزش و 
مراقبت هاى روتين بعمل آمد . بلافاصله بعد  از پايان مد اخله و يك ماه بعد  از آن پرسشنامه قصد  انتخاب 

روش زايمان (12سوال تصميم گيرى) توسط هر سه گروه مورد  مطالعه تكميل گرد يد . 
يافته ها: قصد  انتخاب زايمان طبيعى د ر گروه ماد ران و پد ران از 45٪ د ر زمان قبل از آموزش به ٪77 
د ر زمان بلافاصله بعد  از آموزش و 84٪ د ر زمان يك ماه بعد  از آموزش افزايش يافته است، كه د ر 
گروه ماد ران اين افزايش كمتر د يد ه مى شود  . همچنين د رگروه كنترل افزايش مختصرى د ر ميزان قصد  

انتخاب زايمان طبيعى د ر د و مرحله د يد ه شد ه است. 
نتيجه گيرى: با توجه به يافته هاى مطالعه بنظر مي رسد  اجراى برنامه آموزشي مي تواند  د ر بهبود  كيفيت 
قصد  انتخاب زايمان ماد ران مؤثر باشد . توصيه مي شود  برنامه هاى آموزشي تد اوم د اشته و به صورت 

د وره اى همراه با آموزش پد ران تكرار شود  . 

كليد  واژه: تصميم گيرى، زايمان طبيعى، آموزش
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چكيد ه
مقد مه: نارسايى مزمن كليوى نوعي اختلال پيشروند ه و غيرقابل برگشت د ر كار كليه هاست كه به همراه 
آن توانايي بد ن براي حفظ تعاد ل مايعات و الكتروليت ها مختل و د ر نهايت به اورمي منجر مي شود  كه 
نيازمند  اتخاذ تد ابير د رمانى و مراقبتى مى باشد . اعضاى خانواد ه نيز به عنوان يكى از اجزاى اساسى سيستم 
خود كارآمد ى  ارتقاى  جهت  مراقبت  امر  د ر  توانند   مى  كليوى  مزمن  نارسايى  به  مبتلا  بيماران  مراقبتى 
بيماران خويش مشاركت د اشته باشند  كه د ر اين ميان نقش آموزشى پرستار د اراى اهميت فراوان است. 
اين مطالعه با هد ف بررسى تأثير آموزش مراقبت خانواد ه محور بر ارتقاى سواد  سلامت و خود كارآمد ى 

بيماران تحت همود ياليز جنوب استان آذربايجان غربى انجام شد ه است. 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه تجربى مى باشد  كه د ر آن تعد اد  60 نفر از مراقبين بيماران 
مبتلا به نارسايى مزمن كليوى تحت همود ياليز، با روش نمونه گيرى تصاد فى ساد ه از بيمارستان هاى امام 
خمينى مهاباد  و امام خمينى پيرانشهر انتخاب و د ر د و گروه مد اخله و كنترل طبقه بند ى شد ند . د اد ه ها 
با استفاد ه از پرسش نامه پژوهشگر ساخته گرد آورى شد . ابتد ا ميزان خود كارآمد ى بيماران با استفاد ه از 
پرسشنامه خود كارآمد ى بيماران همود ياليزى اند ازه گيرى و سپس برنامه آموزشى مراقبت خانواد ه محور 
از بيماران همود ياليزى، به مراقبين بيماران، آموزش د اد ه شد  و پس از سه ماه مجد د اً ميزان خود كارآمد ى 
بيماران با استفاد ه از همان پرسشنامه ارزيابى گرد يد . د اد ه هاى گرد آورى شد ه با استفاد ه از آمار توصيفى 

و آمار تحليلى و نرم افزار SPSS v23 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: د ر اين مطالعه بيشتر افراد ، متأهل و د اراى شرايط اقتصاد ى هزينه بيشتر از د رآمد  (د ر گروه 
شاهد ) بود ند . نتايج نشان د اد  كه اعمال آموزش مراقبت خانواد ه محور تأثير معناد ارى بر ارتقاى سواد  
سلامت و خود كارآمد ى بيماران د ارد  و متغيرهاى سن و سطح سواد  بيماران د ر اين زمينه اثرات معناد ارى 
مى گذارند  (p<0/001). ميانگين ورزش منظم، اطلاعات د ر زمينه بيمارى، كمك از اجتماع، خانواد ه و 
د وستان، اد اره كرد ن بيمارى، انجام فعاليت هاى معمول، فعاليت هاى اجتماعى/ تفريحى، اد اره كرد ن علائم، 
كنترل و اد اره افسرد گى، كنترل و اد اره كرد ن فيستول د ر گروه مد اخله به شكل معناد ارى بالاتر از گروه 

 . (p<0/05)  شاهد  بود
نتيجه گيرى: نتايج پژوهش حاضر نشان د اد  كه آموزش مراقبت خانواد ه محور د ر ارتقاء خود كارآمد ى 

بيماران تحت همود ياليز مؤثر واقع مى گرد د . 

كليد  واژه: آموزش، مراقبت خانواد ه محور، سواد  سلامت، خود كارآمد ى، همود ياليز

د كتر ناد ر آقاخانى
كيوان امينى

د كتر حسين حبيب زاد ه
د كتر پيام امينى

نرگس رهبر
خد يجه لك

پزشكى  علوم  د انشگاه  بيمار،  ايمنى  تحقيقات  مركز 
اروميه، اروميه، ايران

 

بررسى تأثير آموزش مراقبت خانواد ه محور بر ارتقاى سواد  سلامت و خود كارآمد ى 
بيماران تحت همود ياليز جنوب استان آذربايجان غربى د ر سال 1396
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت د ر واقع توانايى بالفعل افراد  براى كسب ويژه د ر هنگام بسترى و پس از ترخيص 
موثر باشد . بنابراين، پژوهش حاضر با هد ف ارزيابى بررسى سطح سواد  سلامت بيماران مراجعه كنند ه به 

بيمارستان  شهد اى شهر تكاب و شناسايى عوامل مؤثر بر آن انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى و مقطعى بر روى 150 بيمار مراجعه كنند ه به مراجعه كنند ه به 
بيمارستان  شهد اى شهر تكاب د ر سال1397انجام گرد يد . روش انتخاب نمونه ها به صورت آسان بود . ابزار 
جمع آورى اطلاعات د و پرسش نامه مشخصات فرد ى وسواد  سلامت (TOFHLA) بود ند . د اد ه ها به وسيله 
نرم افزار SPSS نسخه 18 و با كمك آزمون هايى آمار توصيفى، جد ول توزيع فراوانى و آزمون هاى آمارى( 

آزمون t، ANOVAو ضريب همبستگى پيرسون)تجزيه و تحليل شد . 
به  توجه  با  سلامت  سواد   سطوح  بود .  سال   48/  23±11 /22 شركت كنند گان  سنى  ميانگين  يافته ها: 
علت  كه  بود   مطلوب  فقط8/7د رصد   و  ناكافى  81/3د رصد   متوسط،  سطح  د ر  10/0د رصد   پرسشنامه 
آن مى تواند  مراجعه افراد  فقير و نيازمند  به اين مركز د ولتى باشد . د ر نمونه هاى مورد  بررسى، سطح 
سواد  سلامت با وضعيت اقتصاد ى، محل زند گى، سن، د فعات بسترى، جنس و ميزان تحصيلات رابطه 

 .(p≤0/05) معنى د ارى د اشت
زياد ى  روانى  و  اجتماعى  بالينى،  مشكلات  بسترى  به  منجر  بيمارى هاى  انواع  كلى  به طور  نتيجه گيرى: 
به د نبال د ارند  كه خود  باعث محد ود يت فعاليت هاى جسمانى و روانى افراد  مى شود . اين مطالعه نشان 
به  نياز  كنند ه  مراجعه  بيماران  و  است  محروم  مناطق  د ر  شايعى  مشكل  ناكافى  سلامت  سواد   كه  د اد  
آموزش هاى متعد د ى جهت بهبود  سطح سواد  سلامت د ارند . تهيه منابع آموزشى ساد ه و مشاركت كاد ر 

د رمانى د ر ارائه آموزش هاى لازم براى بيماران قابل توصيه است. 

كليد  واژه: سطح سواد  سلامت، بيماران، بيمارستان، عوامل 

 

بررسى سطح سواد  سلامت بيماران مراجعه كنند ه به بيمارستان  شهد اى شهر تكاب 
و شناسايى عوامل مؤثر بر آن

ياد گار فتاحى
نيلوفر اولاد  رستم

د كتر محمد  رضا نجارزاد گان
د كتر على سعيد ى 

بيمارستان شهد اى تكاب، شبكه بهد اشت و د رمان تكاب، 
د انشگاه علوم پزشكى اروميه، اروميه
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چكيد ه
مقد مه: بالا بود ن ميزان سزارين بد ون اند يكاسيون پزشكى يكى از مشكلات سيستم سلامت د ر ايران 
است. افزايش زايمان طبيعى منجر به كاهش سزارين مى شود . هد ف اين مطالعه ارزيابى تأثير يك كمپين 

مبتنى بر بازاريابى اجتماعى بر افزايش زايمان به روش طبيعى بود . 
روش بررسى: اين مطالعه به صورت مد اخله اى انجام شد . برنامه كمپين مبتنى بر بازاريابى اجتماعى 
از مارس سال 2016 تا ژانويه سال 2017 ميلاد ى د ر شهر بند رعباس اجرا شد . پرسشنامه مشخصات 
د موگرافيك، پرسشنامه تاريخچه بارد ارى، پرسشنامه ارزيابى آگاهى ماد ران و پرسشنامه ارزيابى باورهاى 
سلامت ماد ران ابزارهاى مورد  استفاد ه د ر اين تحقيق بود ند . فقط زنان با بارد ارى اول كه بد ون هيچگونه 
اند يكاسيون پزشكى قصد  زايمان به روش سزارين را د اشتند  وارد  مطالعه شد ند  و به د و گروه مد اخله و 

كنترل تقسيم شد ند . 
يافته ها: از مجموع 350 زن با بارد ارى اول شركت كنند ه د ر مطالعه، 194 نفر د ر گروه مد اخله و 156 
نفر د ر گروه كنترل قرار گرفتند . قبل از اجراى كمپين از نظر آگاهى و باورهاى سلامت بين د و گروه 
مد اخله و كنترل اختلاف آمارى معنى د ارى وجود  ند اشت. اما بعد  از اجراى كمپين آگاهى، حساسيت 
د رك شد ه، شد ت د رك شد ه، خود كارآمد ى و راهنما براى عمل د ر د و گروه اختلاف آمارى معناد ارى 
شركت  از  نفر)   69) كه ٪35/6  د اد   نشان  گروه  د و  هر  د ر  بارد ار  ماد ران  پيگيرى   .(p<0/05) د اشت 
كنند گان د ر گروه مد اخله على رغم قصد  قبلى به انجام زايمان به روش سزارين، از تصميم خود  منصرف 
و به روش طبيعى زايمان كرد ند . د ر حالى كه فقط 13/5٪ (21 نفر) از زنان گروه كنترل به روش طبيعى 

زايمان كرد ند . 
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د اد  كه برنامه كمپين مبتنى بر بازاريابى اجتماعى اجرا شد ه د ر افزايش 
زايمان طبيعى د ر زنانى كه بد ون اند يكاسيون پزشكى قصد  زايمان به روش سزارين را د اشتند ، مؤثر است. 

كليد  واژه: كمپين، بازاريابى اجتماعى، روش زايمان، زايمان طبيعى، الگوى اعتقاد  بهد اشتى

فاطمه د رساره
سلامت،  ارتقاء  د ر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د انشگاه علوم پزشكى هرمزگان، بند رعباس، ايران. 
د كتر تيمور آقاملايى

سلامت،  ارتقاء  د ر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د انشگاه علوم پزشكى هرمزگان، بند رعباس، ايران. 

 

طراحى و ارزيابى يك كمپين جهت افزايش زايمان طبيعى 
د ر زنان با بارد ارى اول
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چكيد ه
 مقد مه: سرطان پستان شايع ترين سرطان د ر بين زنان است. حمايت اجتماعى نقش عمد ه اى د ر تطابق 
و كنار امد ن با بيمارى هاى مزمن و جد ى چون سرطان د ارد ، همچنين يكى از عوامل عمد ه تاثير گذار د ر 
وضعيت سلامت روانى و كيفيت زند گى بيماران مبتلا به سرطان مى باشد . مقاله مرورى حاضر با هد ف 

بررسى حمايت اجتماعى د ر سرطان پستان انجام پذيرفت. 
 SID، SCOPUS، روش بررسى:  مطالعه حاضر يك مطالعه مرورى است. اطلاعات د ر پايگاه هاي علمي
و  تجزيه  شد .  جستجو   PUBMED و   MSRT، IRANDOC، MAGIRAN، GOOGLE SCHOLAR

تحليل د اد ه ها به صورت كيفى انجام شد . 
يافته ها:  د ر اين مطالعه تعد اد  10 مقاله از 208 مطالعه كه د اراى معيار ورود  به مطالعه بود ند  مورد  
بررسى قرار گرفتند . د اد ه ها حاكى از رابطه مثبت و معناد ار بين ميزان د ريافت حمايت اجتماعى خانواد ه 
و سبك مقابله با سير بيمارى است. د ر بين ابعاد  حمايت اجتماعى، حمايت خانواد ه توانسته است واريانس 
بهزيستى روان شناختى را د ر سطح معناد ارى پيش بينى كند  كه د ر سير بهبود ى ود رمانى سرطان پستان 

بايد  مد  نظر قرار د اد . 
نتيجه گيرى:  يافته ها حاكى از اين بود  كه حمايت اجتماعى بر پيشرفت، روند  د رمان و بهبود  سرطان 

پستان تاثير بسزايى د ارد .

كليد  واژه: سرطان پستان، ، نئوپلاسم، حمايت اجتماعى، حمايت خانواد ه و حمايت روحى روانى

 

بررسى حمايت اجتماعى با روند  د رمان و بهبود  
سرطان پستان: مطالعه مرورى

د ينا اباد ى باويل
* كارشناس ارشد  مامايى، گروه پرستارى مامايى، واحد  
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  اسلامي،    آزاد   د انشگاه  مشهد ، 

مسئول: شماره تماس 09376729170 
Email:donya. abadi1@yahoo. com 

 ماهرخ د ولتيان
سلامت،  اجتماعى  كنند ه هاى  تعيين  تخصصى  د كتراى 
د انشكد ه  بارورى،  بهد اشت  و  مامايى  گروه  استاد يار، 
پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى، 

تهران، ايران
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چكيد ه
اهميت  مختلف  هاي  بيماري  به  مبتلا  افراد   د ر  خود مراقبتي  رفتارهاي  نياز  بر  مبتني  آموزش  مقد مه: 
زياد ي د ارد . مطالعه حاضر با هد ف ارزيابي عناوين و حيطه هاي نياز آموزشي زنان سنين باروري مبتلا 
به واژينيت براي طراحي يك برنامه آموزشي خود مراقبتي د ر بيماري د ر د رمانگاه هاي بيماري هاي زنان 

سه مركز منتخب د ر شهر تهران د ر سال هاى 93-1392 انجام شد . 
روش بررسى: د ر يك مطالعه توصيفي- تحليلي مقطعي، با استفاد ه از روش نمونه گيري تصاد في ساد ه، 
نيازهاي آموزشي 224 زن د ر سنين باروري مبتلا به واژينيت مراجعه كنند ه به مراكز منتخب بررسي 
شد . د اد ه ها با استفاد ه از پرسشنامه محقق ساخته پس از طي مراحل روايي و پايايي (α=0/97 و 0/9 = 
Pearson Correlation) شامل سه بخش مشخصات جمعيت شناختي و زمينه اي، وضعيت بيماري و 
بخش نيازسنجي (شامل13 عنوان نياز آموزشي د ر مقياس پنج د رجه اي ليكرت از 1 بسيار كم تا 5 بسيار 
زياد  و د و حيطه اطلاعات كلي و خود مراقبتي د ر بيماري)، پس از توضيحات محقق و اخذ رضايت آگاهانه 

جمع آوري شد . د اد ه ها د ر نرم افزار SPSS ويرايش 21 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها:  نتايج نشان د اد  ميانگين سني افراد  مورد  پژوهش 6/86 ± 32/04 و بر اساس خود اظهاري، 188 
نفر (83/9٪) از بيماران متأهل و بقيه شامل 36 نفر (16/1٪) مجرد ، مطلقه، بيوه و ساير افراد ي بود ند  كه 

د اراي شريك جنسي و فعاليت جنسي بود ه اند . 
حيطه  مراقبتي  خود   رفتارهاي  زمينه  د ر  آموزشي  نياز  عنوان  بيشترين  كه  است  آن  از  حاكي  يافته ها 
سلامت روابط جنسي براي بهبود ي واژينيت با ميانگين 0/005 ±4/14 و پس از آن د ر مورد  رفتارهاي 
خود  مراقبتي حيطه سلامت د ستگاه تناسلي با 0/981±4/10 بود ه است. كمترين ميزان نياز د ر مورد  
ميانگين  با  (واژينيت)  تناسلي  د ستگاه  شايع  هاي  عفونت  هاي  نشانه  و  شكايات  علائم،  بيماري،  انواع 

1/041±3/92 بود ه است. 
همچنين مقايسه نياز آموزشي د ر حيطه هاي خود مراقبتي د ر بيماري (6 عنوان) و حيطه اطلاعات كلي 
بيماري (7 عنوان) تفاوت آماري معناد اري نشان مي د هد  (P-value= 0/000). سطح بند ي نياز آموزشي 
بر اساس جمع نمره كسب شد ه از 13 عنوان نياز آموزشي نشان مي د هد  نياز بسيار كم وجود  ند ارد  و 
67 نفر(30٪) نياز زياد  و 115 نفر(51٪) نياز بسيار زياد  را اعلام كرد ه اند . همچنين ميانگين كلي نياز 

آموزشي افراد  د ر حد  زياد  بود ه است. 
و  واژينيت  بيماري  زمينه  د ر  زياد ي  آموزش  به  نياز  بيماران  كه  د اد   نشان  مطالعه  نتايج  نتيجه گيرى:  
حيطه هاي خود مراقبتي بويژه آموزش د ر مورد  رفتارهاي خود مراقبتي حيطه سلامت روابط جنسي براي 
به  كمك  براي  خود مراقبتي  و  خود مد يريتي  آموزشي  برنامه  اجراي  و  طراحي  د ارند .  واژينيت  بهبود ي 
بهبود ي بيماران و پيشگيري از عود  بيماري لازم به نظر مي رسد  و بايد  مد  نظر برنامه ريزان آموزش 

سلامت قرار گيرد . 
 

كليد  واژه: نياز آموزشي، زنان، سنين باروري، واژينيت، خود مراقبتي  

معصومه ابراهيمي تواني
بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى  آموخته  د انش   *
ارتقاي  و  بهد اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و 
سلامت، د انشكد ه علوم پزشكي، د انشگاه تربيت مد رس، 

تهران، ايران 
مد يريت  مركز  ستاد ى،  پژوهشى  علمى  هيات  عضو 
و  د رمان  بهد اشت  وزارت  بهد اشت،  معاونت  شبكه، 

آموزش پزشكى، تهران، ايران. نويسند ه مسئول: 
تلفن: 021-81454212

  Email: ebrahimi. mas@gmail. com , ebrahi-
mi-m@health. gov. ir

فضل اله غفراني پور 
استاد ، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاي سلامت، د انشكد ه 

علوم پزشكي، د انشگاه تربيت مد رس، تهران، ايران 
ابراهيم حاجي زاد ه 

استاد ، گروه آمار حياتي، د انشكد ه علوم پزشكي، د انشگاه 
تربيت مد رس، تهران، ايران

مهراند خت عابد يني
متخصص زنان، زايمان و نازايي، د فتر سلامت جمعيت، 
بهد اشت،  وزارت  بهد اشت،  معاونت  مد ارس،  و  خانواد ه 

د رمان و آموزش پزشكي، تهران، ايران 

 

ارزيابي عناوين و حيطه هاي نياز آموزشي زنان سنين باروري مبتلا به واژينيت براي طراحي 
و اجراي برنامه آموزشي خود مراقبتي د ر بيماري
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شرح تجربه
بيان مسئله: عفونت د ستگاه تناسلي يك مشكل بهد اشتي جهاني با تاثير بر زنان و مرد ان، خانواد ه ها و جوامع 
ايشان است. اين عفونت ها شايع ترين تشخيص د ر د رمانگاه هاي زنان است. آموزش زنان مبتلا به اين 
بيماري ها و روش هاي خود مراقبتي به عنوان مكمل د رمان تخصصي به منظور بهبود  بيماري و كاهش 
عود  ضروري است. د ر اين راستا، چارچوب تغيير رفتار جامع و ساد ه اي براى طراحى، اجرا و ارزشيابى 
برنامه آموزشى مراقبت از خود  د ر بيماران مورد  نياز است. بد ين منظور، برنامه آموزشي براي يك برنامه 
خومراقبتي د ر عفونتهاي شايع د ستگاه تناسلي زنان با به كارگيري روش هاي نوين تركيبي آموزشي مبتني 

بر مد ل چند وجهي اطلاعات- انگيزش و مهارت هاي رفتاري طراحي، اجرا و ارزشيابي شد . 
 اهد اف تجربه: طراحي و اجراي برنامه آموزشي با به كارگيري روش هاي نوين تركيبي آموزشي د ر يك 

برنامه خومراقبتي د ر عفونت هاي شايع د ستگاه تناسلي زنان و تعيين اثر بخشي آن
روش و مراحل كار: مطالعه مد اخله اي از نوع كارآزمايي تصاد في شاهد  د ار (مورد - شاهد ي) بود . شركت 
شكايات  با  كنند ه  مراجعه  جنسي،  فعاليت  د اراي  يائسه  غير  بارد ار،  غير  ساله،   15-49 افراد   كنند گان 
واژينيت به سه د رمانگاه سرپايي زنان (د ولتي- خصوصي و مطب شخصي متخصص زنان) د ر شهرتهران، 
كشور ايران طي سال93 بود ند  كه به طور تصاد في د ر د و گروه مد اخله/ آموزش (50 نفر) و شاهد  (50 
نفر) قرار گرفتند . همه شركت كنند گان د ربار اول و 1/5-1 ماه بعد  از تكميل پرسشنامه و بررسي اوليه، 
وضعيت  و  شكايات  و  علائم  و  خود مراقبتي  رفتارهاي  پيروي  مد ل،  هاي  سازه  شد ند .  ارزيابي  و  معاينه 

بهبود ي بيماري واژينيت د ر اين مطالعه مورد  ارزيابي قرارگرفت. 
از مهم ترين ويژگي هاي اين مطالعه ضمن جد يد  بود ن مد ل استفاد ه شد ه(IMB) اين بود  كه گروه مد اخله 
يك بسته آموزشي تركيبي شامل يك كتابچه، فايل هاي صوتي قابل انتقال از طريق موبايل و پيامك هاي 

اطلاعاتي- انگيزشي را براي ارتقاي رفتار خود مراقبتي د ريافت كرد ند . 
نيز  و  بررسى  مورد   سازه هاى  بر  آموزشى  مد اخله  مثبت  اثرات  بر  د ال  مد اخله،  برنامه  ارزشيابى  نتايج: 
پيامد هاي مورد  انتظار مانند  پيروي از رفتارهاي خود مراقبتي و بهبود ي بيماري بود ند (P<0/05). مقايسه 
زوجي (قبل و بعد  از مد اخله آموزشي) ميانگين امتيازات سازه هاي مد ل (IMB) به تفكيك و كلي د ر 
گروه تجربي تفاوت آماري معناد اري را نشان د اد  (P<0/05). د ر كل حد ود  21٪ ميانگين اوليه سه سازه 

افزايش د اشت. 
همچنين اكثر بيماران (80٪) پيروي از رفتارهاي خود مراقبتي را د ر احساس بهبود ي خود  مؤثر مي د انسته 

اند  و93٪ افراد  گروه مد اخله از شركت د ر برنامه آموزشي رضايت د اشته اند . 
يافته هاي اين مطالعه نشان د اد  برنامه آموزشي مبتني بر مد ل اطلاعات، انگيزش، مهارت هاي رفتاري 
با بهره گيري از روش هاي نوين و تركيبي بر رفتارهاي خود  مراقبتي ارتقا د هند ه سلامت د ر زنان سنين 
باروري مبتلا به عفونتهاي شايع د ستگاه تناسلي زنان موثر است و رضايت بيشتر شركت كنند گان را به 

همراه د ارد . 
ذينفعان / مخاطبان: تمامي زنان د ر سنين باروري و شركاي جنسي آن ها، نظام سلامت كشور، پزشكان، 

ماماها و كاركنان بهد اشتي، 
جنسي،  فعاليت  د اراي  بيوه  و  مطلقه  و  مجرد   افراد   با  مرتبط  جامعه  فرهنگي  طرح:مسائل  چالش هاى 
مشكلات مربوط به نوع موبايل ها و انتقال فرمت هاي مختلف فايل هاي صوتي، مشكلات مربوط به ارسال 

د وره اي پيامك ها براي مخاطبين
(IMB) كليد  واژه: روش هاي نوين آموزش، روش هاي تركيبي آموزش، خود  مراقبتي، زنان، مد ل

 

به كارگيري روش هاي نوين تركيبي آموزشي د ر يك برنامه الگو محور خود مراقبتي 
د ر عفونتهاي شايع د ستگاه تناسلي زنان 

معصومه ابراهيمي تواني
بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى  آموخته  د انش   *
ارتقاي  و  بهد اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و 
سلامت، د انشكد ه علوم پزشكي، د انشگاه تربيت مد رس، 

تهران، ايران 
مد يريت  مركز  ستاد ى،  پژوهشى  علمى  هيات  عضو 
و  د رمان  بهد اشت  وزارت  بهد اشت،  معاونت  شبكه، 

آموزش پزشكى، تهران، ايران. نويسند ه مسئول: 
تلفن: 021-81454212

  Email: ebrahimi. mas@gmail. com , ebrahi-
mi-m@health. gov. ir

فضل اله غفراني پور 3، 
استاد ، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاي سلامت، د انشكد ه 

علوم پزشكي، د انشگاه تربيت مد رس، تهران، ايران 
مهراند خت عابد يني

متخصص زنان، زايمان و نازايي، د فتر سلامت جمعيت، 
بهد اشت،  وزارت  بهد اشت،  معاونت  مد ارس،  و  خانواد ه 

د رمان و آموزش پزشكي، تهران، ايران 
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چكيد ه
مقد مه: مشاوره د اوطلبانه و آزمايش اچ آى وى (VCT) د ر ميان مصرف كنند گان مواد  مخد ر و افراد ى 
كه تماس جنسى محافظت نشد ه د اشته اند ، اهميت رويكرد  پيشگيرانه براى بررسى و توصيف اچ آى 
وى - ايد ز د ر ميان گروه هاى پرخطر را افزايش مى د هد  . هد ف از اين مطالعه تعيين عوامل شناختى 
شد ه  ريزى  برنامه  رفتار  نظريه  اساس  بر   ،VCT انجام  مورد   د ر  پرخطر  رفتارهاى  سابقه  د اراى  جوانان 

(TPB) د ر غرب ايران بود . 
محافظت  جنسى  رابطه  يا  مواد   (سوءمصرف  پرخطر  رفتارهاى  سابقه  با  جوانان  از   300 بررسى:  روش 
نشد ه) د ر يك مطالعه همبستگى شركت كرد ند  تا عوامل شناختى پيش بينى كنند ه انجام VCT بر اساس 
چارچوب نظرى مشخص گرد د . شركت كنند گان يك پرسشنامه خود  گزارش د هى كه شامل اطلاعات 
زمينه اى و ساختار TPB بود  را پر كرد ند . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار آمارى SPSS نسخه 21 با استفاد ه 
از آزمون هاى آمارى همبستگى د وگانه و رگرسيون لجستيك د ر سطح معنى د ارى 95٪ مورد  تجزيه و 

تحليل قرار گرفتند . 
يافته ها: سه متغير پيش بينى كنند ه شامل 1) نگرش، 2) هنجارهاي ذهني و 3) خود كارآمد ي، 23 د رصد  
 β) را پيشبينى كرد ند . د ر ميان ساختارهاى شناختى: هنجارهاى ذهنى VCT از واريانس قصد  انجام رفتار

= 0. 487 و P <0. 001) پيش بينى كنند ه قوى ترى د ر قصد  انجام VCT بود . 
نتيجه گيرى: يافته هاى ما سود مند ى بهره گيرى از TPB براى طراحى و اجراى مد اخلات ب اصلاح و يا 

بهبود  باورهاى جوانان براى افزايش انجام VCT را نشان د اد . 

كليد  واژه: مشاوره د اوطلبانه و تست HIV؛ هنجارهاى ذهنى؛ قصد  بزرگسال

محمد  ابراهيمى
و  بهد اشت  آموزش  گروه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 
ارتقاى سلامت،  د انشكد ه بهد اشت د انشگاه علوم پزشكى 

كرمانشاه، ايران
د كتر فرزاد  جليليان

سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى 
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز 

د انشگاه علوم پزشكى كرمانشاه، ايران
د كتر حسين اشتريان

سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى 
د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه 

بهد اشت د انشگاه علوم پزشكى كرمانشاه، ايران
د كتر فاطمه رجعتى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى 
د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه 

بهد اشت د انشگاه علوم پزشكى كرمانشاه، ايران
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كتراى 
مركز تحقيقات عوامل محيطى موثر بر سلامت، د انشكد ه 
ايران.   كرمانشاه،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت 

09183568076
 f_rajati_12@yahoo. com

 

قصد  مشاوره د اوطلبانه و تست اچ آى وى د ر ميان گروههاى پرخطر د ر ايران
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چكيد ه
مقد مه: سلامت د هان و د ند ان نقش مهمى د ر زند گى كود كان د ارد . آموزش بهد اشت د هان و د ند ان به 
ماد ران د ر ارتقاء سطح سلامت د هان و د ند ان كود كان نقش د ارد . هد ف از اين پژوهش مرورى، بررسى 

تأثير آموزش بهد اشت د هان و د ند ان به ماد ران بر ارتقاء سلامت د هان و د ند ان كود كان مى باشد . 
 pubmed، scopus، شامل:  معتبر  الكترونيكى  بانك هاى  از  مقالات  به  د سترسى  براى  بررسى:  روش 
د ر  شد ه  منتشر  و  ايرانى  علمى_پژوهشى  ژورنال هاى  د ر  شد ه  چاپ  معتبر  مقالات  و   google scholar
پايگاه هاى SID، Magiran و Irandoc استفاد ه شد . براى جستجو د ر اين منابع از كليد  واژه هايى نظير 

د هان و د ند ان، آموزش بهد اشت، ماد ران، كود كان، ارتقاء سلامت استفاد ه شد ه است. 
يافته ها: مراقبت از د هان و د ند ان بايد  از كود كى شروع شود  و بهد اشت ضعيف د هان و د ند ان مى تواند  
اثر نا مطلوبى برعملكرد  كود كان د ر سراسر زند گى د اشته باشد . عاد ات مراقبت از د ند ان د ر كود كان تأثير 
پذير از عاد ات والد ين است. ميزان آگاهى ماد ران د ر زمينه بهد اشت د هان و د ند ان مهم مى باشد  زيرا 
آگاهى برنوع نگرش اثرد اشته و پايه و اساس رفتار بهد اشتى مناسب است. بين آگاهى و رفتار ماد ران با 
بهد اشت د هان و د ند ان كود كان ارتباط معنى د ارى وجود  د ارد . سطح آگاهى ماد رانى كه سابقه د ريافت 
آموزش د اشته اند  با ماد رانى كه سابقه د ريافت آموزش ند اشته اند  اختلاف معنى د ارى بين رفتارهاى 
بهد اشتى وجود  ند اشته كه به نظر مى رسد  د ليل آن عد م تبد يل آگاهى به نگرش و عملكرد  مناسب مى 
باشد . بنابراين لازم است ضمن د اد ن آگاهى به ماد ران، زمان كافى براى تغيير نگرش و عملكرد  نيز به 
آنان د اد ه شود . زمان بارد ارى مناسب ترين زمان جهت تغيير آگاهى، نگرش و عملكرد  ماد ران نسبت به 

بهد اشت د هان و د ند ان كود كان د ر آيند ه مى باشد . 
نتيجه گيرى: براى ارتقاء سطح سلامت د هان و د ند ان، بايد  اين آموزش ها به ماد ران د ر د وران بارد ارى 
و قبل از تولد  كود ك آغاز شود  تا پس از زايمان و د ر د وران د ند ان د رآورد ن كود ك به عملكرد  مناسب 

تبد يل شد ه باشد  و نتايج بهترى حاصل شود . 

كليد  واژه: د هان و د ند ان، آموزش بهد اشت، ماد ران، ارتقاءسلامت، كود كان

 

بررسى تاثير آموزش بهد اشت د هان و د ند ان به ماد ران بر ارتقاء سلامت 
د هان و د ند ان كود كان

هاجر ابراهيمى
* د انشجوى كارشناسى ارشد  پرستارى سلامت جامعه، 
سلامت  تحقيقات  مركز  ومامايى،  پرستارى  د انشكد ه 
جامعه، د انشگاه آزاد  اسلامى واحد  اصفهان (خوراسگان)، 

ايران. نويسند ه مسئول:  031-35354001
 Hajar. ebrahimi@khuisf. ac. ir

بهناز تركان
و  پرستارى  د انشكد ه  مامايى،  گروه  علمى  هيأت  عضو 
آزاد   د انشگاه  جامعه،  سلامت  تحقيقات  مركز  مامايى، 

اسلامى واحد  اصفهان(خوراسگان)، ايران
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چكيد ه
مقد مه: عد م اطلاع كافى د ر مورد  بيمارى ونحوه مراقبت از خود د ربيماران منجر به خود  مراقبتى ضعيف 
وناكافى، بسترى مكرر وكيفيت پايين زند گى د ر بيماران مى گرد د  كسب ود ريافت اطلاعات وآموزش هاى 
كافى ومناسب نقش مهمى د ر زمينه مراقبت از خود  د ر بيماران وارتقاء كيفيت زند گى آنان خواهد  شد . لذا 
مطالعه اى با هد ف تعيين تاثير آموزش وپيگيرى پس از ترخيص بررفتار خود  مراقبتى مبتلايان اختلالات 
ايسكميك قلبى طى سال 95 د ر بيمارستانهاى وابسته به د انشگاه علوم پزشكى تربت حيد ريه انجام شد . 

روش بررسى: د راين مطالعه كه از نوع كارآزمايى بالينى بود ه بصورت تصاد فى بيمار مبتلا به ايسكمى قلبى 
كه د ربخش قلب وccu بيمارستان نهم د ى بسترى بود ند  بصورت تصاد فى انتخاب وبصورت تصاد فى به 
د وگروه مد اخله ويك گروه كنترل تقسيم شد ند ، گروه كنترل د ر هنگام هنگام ترخيص آموزش هاى لازمه 
را قرار گرفته ( د ريافت نمود ند ) ود رگروه كنترل علاوه برآموزش هاى هنگام ترخيص پيگيرى هاى تلفنى 
وگروه سوم علاوه برآموزش حين ترخيص وپيگيرى تلفنى كتابچه آموزشى نيز د ريافت نمود ند  به منظور 
جمع آورى د اد ه ها از پرسشنامه رفتار هاى خود  مراقبتى استفاد ه شد ه كه د رسه مقطه شروع مطالعه – 
د وهفته بعد  وچهار هفته بعد از ترخيص نيز مجد د اً به كمك پرسشنامه د اد ه هاى جمع آورى گرد يد ه وبه 

كمك آزمون هاى آمارى مورد  تجزيه وتحليل قرار گرفته اند . 
يافته ها: نتايج حاصل از پژوهش نشان د اد نمره خود  مراقبتى د ر گروه كنترل روز ترخيص 63/4+18، 15 
روز بعد  8/3+87/5 و30 روز بعد  9/8+76 كاهش يافته بود ، د ر گروهى كه كتابچه آموزشى د ريافت 
نمود ه بود ند  . نمره اخذ شد ه د ر روز ترخيص 12/6+60/2 پانزد ه روز بعد  6/4+87/5 و30 روز بعد  
8/3+86/7 بود ، ود ر گروهى كه آموزش همراه با پيگيرى تلفنى د ريافت نمود ه بود ند  د ر روز ترخيص نمره 

كسب شد ه 18+63/7، پانزد ه روز بعد  8/2+82/8 وسى روز بعد  8/5+80/6 بود . 
نتيجه گيرى: يافته هاى حاكى از آن ست كه با گذشت د وهفته نمره خود مراقبتى د ر هر سه گروه افزايش 
د اشته وپس از 30 روزكاهش د اشته كه اين كاهش د ر گروه د ريافتكنند ه كتابچه آموزشى همراه با پيگيرى 
تقريباً نامحسوس بود ه ونشان د هند ه تاثير اين برنامه آموزشى بر تد اوم مراقبت از خود  بيماران بود  . لذا 
پيشنهاد  ميشود  مراقبين بهد اشتى تد اوم پيگيريها را د ر روند  مراقبت وبازد يد  از منزل براى اين مد د جويان 

د اشته باشند . 

كليد  واژه: بيماريهاى ايسكميك قلبى، مراقبت از خود ، پيگيرى

فاطمه ابراهيمي
حسين د هقان مقيم

د انشگاه علوم پزشكي مشهد  – بيمارستان امام رضا (ع)

 

تاثير آموزش پس از ترخيص بر رفتار خود مراقبتى مد د جويان مبتلا به ايسكمى قلبى
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چكيد ه
مقد مه:  از آنجايى كه هد ف نهايى از پرستارى حرفه اى، ارائه مراقبتهاى با بالاترين كيفيت به بيماران 
د ر تمام حيطه ها( زيستى، روانى، اجتماعى ) مى باشد  . بنابراين مد رسان پرستارى بايد  روشهاى تد ريس 
را به كار ببرند  كه از ياد گيرى سطحى د انشجويان جلوگيرى كرد ه وباعث ارتقاى ياد گيرى معنى د ار و 
سطوح بالاى ياد گيرى د ر آنها شود . اين مطالعه با هد ف مقايسه د و روش آموزشى مبتنى بر سخنرانى 
قلب  بيماريهاى  پرستارى  د رس  د ر  پرستارى  د انشجويان  شناختى  ياد گيرى  سطوح  بر  مفهومى  ونقشه 

وعروق انجام شد . 
روش بررسى: د ر يك مطالعه نيمه تجربى با طرح د و گروهى وبا روش پيش آزمون – پس آزمون، 33 
شد ند .  تقسيم  د وگروه 1و2  به  ساد ه  تصاد فى  روش  وبه  سرشمارى  روش  با  پرستارى  ترم 5  د انشجوى 
پس از اجراى پيش آزمون، د انشجويان گروههاى 1و2 به مد ت 8 جلسه ود ر طول 2ماه به ترتيب تحت 
آموزش با روش سخنرانى ونقشه مفهومى قرار گرفتند . سپس پس آزمون اجرا شد  و4 هفته بعد از اجراى 
پس آزمون، آزمون ياد آورى گرفته شد  . براى جمع د اد ه ها از يك آزمون پيشرفت تحصيلى محقق ساخته 
متشكل از د وقسمت استفاد ه گرد يد  كه سطوح د انش وياد گيرى معنا د ار ( د رك وكاربرد ) د انشجويان را 
د رزمينه د رس پرستارى بيماريهاى قلب وعروق مورد  ارزشيابى قرارد اد . براى تجزيه وتحليل د اد ه ها از 

آزمون آمارى آناليز واريانس با اند ازه گيرى مكرر ونرم افزار spss15 استفاد ه شد  . 
يافته ها: روند  تغييرات نمره كل ( سطح د انش وياد گيرى معنى د ار) د ر هر د و روش از نظر آمارى معناد ار 
. روند  تغييرات نمره سطح د انش بين د وگروه معناد ار نبود ( p=0/052). ولى   (p<0/001) بود ه است
 .(p<0/005) روند  تغييرات نمره سطح ياد گيرى معناد ار د ر گروه نقشه مفهومى از نظر آمارى معناد ار بود
نتيجه گيرى: روش نقشه مفهومى براى د ستيابى به سطوح بالاى ياد گيرى وياد گيرى معناد ار نسبت به 

روش آموزش مبتني بر سخنراني موثرتر بود . 

كليد  واژه: آموزش، نقشه مفهومي، د انشجوي پرستاري

 

مقايسه د و روش آموزشى مبتنى بر سخنرانى ونقشه مفهومى بر سطوح ياد گيرى شناختى  
د انشجويان پرستارى د ر د رس پرستارى بيماريهاى قلب وعروق

فاطمه ابراهيمي
حسين د هقان مقيم

كاظم شعباني
 كارشناس پرستاري ذد انشگاه علوم پزشكي مشهد 
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چكيد ه
. مهم ترين تغيير  مقد مه: نوجواني يكي از مهم ترين وارزشمند  ترين د وراه هاي زند گي هر فرد  است 
وتحول نوجواني كه از اهميت خاصي نيز برخورد ار است وبه عنوان نقطه عطف زند گي نوجوان ازآن ياد  
مي گرد د ، بلوغ ناميد ه ميشود  . آموزش بهد اشت مي تواند  مهم ترين واساسي ترين نقش را د رپيشگيري 

ورفع مشكلات د وران بلوغ ايفا نمايد . 
روش بررسى: اين پژوهش مطالعه اي نيمه تجربي واز نوع كارآزمايي ميد اني مي باشد  . د ر اين تحقيق، 
پژوهش به بررسي ومقايسه ميزان تاثير متغيير مستقل آموزش بهد اشت د وران بلوغ از طريق سه منبع 
اطلاعاتي – آموزشي ماد ران، مربيان مد ارس وپرستار بهد اشت جامعه، بر متغيير وابسته رفتار بهد اشتي 
پژوهش،  د راين  اطلاعات  آوري  ابزارگرد   پرد اخت.  د ختر  آموزان  د رد انش  بلوغ  بهد اشت  با  مرتبط 

پرسشنامه محقق ساخته بود  كه د رانجام آزمون اوليه وآزمون ثانويه مورد  استفاد ه قرار گرفت. 
يافته ها: نتايج حاصل از اين پزوهش نشان مي د هند  كه بين ميانگين نمره كل رفتارهاي بهد اشتي، د ر 
مرحله قبل از آموزش با استفاد ه از آزمون آماري اناليز واريانس يك طرفه، د ر سه گروه مورد  تفاوتي 

P=0/020 . آموزش، د ر سه گروه تفاوت معني د ار بود p وجود  ند اشته است ولي د ر مرحله ي بعد  از
همچين د ر مقايسه ي ميانگين نمرات قبل وبعد  د ر هر گروه مورد ، با گروه معلمين، p=0/02 گروه ماد ران، 
p=0/001  گروه پرستاران p=0/001 استفاد ه از آزمون آماري تي زوجي، د ر هر سه گروه تفاوت معني 

 .p=0/005 . د ار بود
نتيجه گيرى: د ركل آموزش ارائه شد ه از طريق هر سه منبع آموزشي ماد ران، معلمين، وپرستار بهد اشت 
موثر بود ه ومنجر به بهبود  وارتقاء رفتارهاي بهد اشتي د ختران نوجوان د ر زمان بعد از مد اخله نسبت به 
ماد ران،   p=0/001 ،معلمين گروه    p=0/005 بهد اشت پرستاران  (گروه   . است  شد ه  آن  از  قبل  زمان 
p=0/001 ). د ر اين پژوهش مشخص شد  كه آموزش ارائه شد ه از طريق پرستار بهد اشت از آموزش 
ارائه شد ه از طريق د وگروه آموزشي د يگر موثر تر بود ه است ( پرستار بهد اشت ماد ران) به اين ترتيب مي 
توان نتيجه گرفت كه ارائه آموزش هاي بهد اشت د وران بلوغ از طريق منابع آموزشي موثق ذكر شد ه، مي 
تواند  د ر بهبود  وارتقاء رفتارهاي بهد اشتي نوجوانان د ختر موثر واقع شود  وبه اين منظور مي توان از هرسه 

منبع آموزشي (خصوصاً پرستاران بهد اشت) كمك گرفت. 

كليد  واژه: آموزش، بهد اشت،بلوغ

فاطمه ابراهيمي*
حسين د هقان مقيم

كاظم شعباني 
د انشگاه علوم پزشكي و خد مات د رماني مشهد 

 

بررسي مقايسه اي تاثير آموزش بهد اشت بلوغ بر رفتارهاي بهد اشتي 
د ختران مقطع راهنمايي مد ارس
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چكيد ه
مقد مه: صرف نظر از ماهيت معلوليت با توجه به آسيب پذيرى بيشتر كود كان د ر مورد  تبعات جسمى، 
روانى واجتماعى معلوليت برنامه ريزى جهت آموزش هاى موثرتر بسيار مهم وحياتى است. لذا مطالعه 

حاضر با هد ف بررسى مد اخلات آموزشى كود كان معلول د ر ايران انجام شد . 
كود كان  واژه هاى  كليد   اساس  اين  بر  باشد .  مى  سيستماتيك  مرور  يك  حاضر  بررسى:مطالعه  روش 
 SID,ELM net, Magiran. Iranmedex,irandoc,google ,معلول، مد اخله، آموزش د ر پايگاه هاى اطلاعا
با  مرتبط  منبع  به 98  د ستيابى  جستجو  نتيجه  گرد يد .  تا 1397جستجو  زمانى 1385  بازه  د ر   scholar

موضوع بود كه ازاين ميان 13 مورد  مطابق با هد ف مطالعه، مورد  بررسى قرار گرفت . 
يافته ها:يافته هاى مطالعه نشان د اد  كه مد اخلات صورت گرفته بيشتر د ركود كان كم توان ذهنى، ناتوانى 
جسمى حركتى و اتيسم و آموزشها د ر سه حيطه بازى د رمانى، آموزش فرد ى و گروهى، استفاد ه از نظريه 
رفتار  ارتقاى  به  منجر  گرفته  صورت  مد اخلات  د اد   نشان  مطالعه  از  حاصل  نتايج  همچنين  است.  بود ه 

وعملكرد  افراد  گرد يد ه است. 
مهارت  زمينه  د ر  اموزشى  مد اخلات  حاضر،  مطالعه  از  آمد ه  بد ست  مفاهيم  از  براساس  نتيجه گيرى: 
اجتماعى، تعاملات اجتماعى، اعتماد  به نفس و مشكلات رفتارى كود كان معلول موثر مى باشد . بنابراين 
پيشنهاد  مى شود  از متد  هاى نوين مانند  بازى د رمانى د ر برنامه هاى آموزشى كود كان د اراى معلوليت 

استفاد ه گرد د . 

كليد  واژه: مد اخلات، آموزش، كود كان معلول

 

مد اخلات آموزشى د ر كود كان معلول: مقاله مرور سيستماتيك 

زهرا رحيمى خليفه كند ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى 
گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، د انشگاه علوم 

پزشكى ايران، تهران، ايران
سمانه ابوالخيريان

* د انشجوى د كترى آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، 
گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، د انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  تهران،  تهران،  پزشكى 

تماس:09128107912، 
samanehabolkherian@yahoo. com 
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چكيد ه
مقد مه: حرفه د ند انپزشكى يكى از آسيب رسان ترين حرفه هاست كه به د ليل عد م آگاهى د ند ان پزشكان 
از وضعيت ارگونوميكى صحيح د ر حين كار و عد م آشنايى آنان با تجهيزات استاند ارد  قبل از تجهيز مطب، 
بيشترين آسيب و د رد  را براى آنان به همراه د ارد .  آموزش اصول ارگونومى د ر د انشگاه ها و همزمان با 
شروع به تحصيل به د انشجويان به د ليل افزايش د ريافت مطالب د ر آن مقطع و هم چنين نهاد ينه شد ن 
رعايت اصول ارگونومى تاثير بهترى نسبت به زمانى كه به صورت حرفه اى مشغول به كار مى شوند ؛ 
خواهد  د اشت. هد ف از انجام اين مطالعه مقايسه تأثير شيوه هاي سنتى و نوين (چند  رسانه اي) آموزش 
آموزش چند   به  بر آگاهى از اصول ارگونوميكى د انشجويان د ند انپزشكى و سنجش نگرش آنها نسبت 

رسانه اى مى باشد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه ى نيمه تجربى، د و گروهى پيش آزمون و پس آزمون مى باشد  
كه د ر سال 95-94 انجام گرفت. جمعيت مورد  مطالعه تعد اد  70 نفر(هر گروه 35 نفر) از د انشجويان 
د ند انپزشكى د انشگاه علوم پزشكى مشهد  بود . د سترسى و توانايى كار با رايانه و اينترنت از معيارهاى ورود  
به پژوهش بود . ابزار پژوهش پرسشنامه ى اطلاعات د موگرافيكى و د و پرسشنامه ى محقق ساخته ى 
ميزان آگاهى از وضعيت ارگونومى صحيح حين كار و نگرش نسبت به آموزش چند رسانه اى بود (روايى 
محتوايى، پايايى د رونى و بيرونى پرسشنامه ها تعيين و تائيد  شد ). محتواى آموزشى ارائه شد ه به هر د و 
گروه يكسان بود  با اين تفاوت كه گروه آزمون با استفاد ه از رسانه الكترونيكى و نرم افزارهاى چند  رسانه 
اى مطالب آموزشى را د ريافت مى كرد ند .  يك ماه پس از مد اخله ى آموزشى پرسشنامه ها مجد د ا د ر 
اختيار هر د و گروه شركت كنند ه قرار گرفت.  سپس د اد ه ها وارد  نرم افزار آمارى 22SPSS  شد  و با 

آزمون هاى توصيفى تحليلى آناليز شد . 
يافته ها: ميانگين سنى افراد 0/14± 23/7 سال بود . نتايج تى زوجى نشان د اد  ميانگين نمره ى آگاهى 
بيانگر  است كه  كرد ه  پيد ا  افزايش  معناد ارى  طور  به  مطالعه  طول  د ر  آموزشى  گروه هاى  از  يك  هر 
باشد (گروه  مى  ارگونوميكى  صحيح  وضعيت  ى  زمينه  د ر  كنند گان  مشاركت  آگاهى  سطح  افزايش 
آزمون (p<0/001)و كنترل (p=/030). هم چنين تى مستقل نشان د اد  اختلاف ميانگين نمرات آگاهى 
بين د و گروه بعد  آموزش معناد ار بود ه است(p<0/001). اين د رحاليست كه قبل آموزش اختلاف آمارى 
معناد ارى يافت نشد (p<0/05). به علاوه نتايج تى زوجى نشان د اد  بين ميانگين نمره ى نگرش قبل و بعد  

.(p=0/001) . مد اخله ى آموزشى د ر گروه آزمون اختلاف آمارى معناد ارى وجود  د ارد
د ر  اى  رسانه  چند   و  سنتى  روش  د و  هر  مثبت  تاثير  از  حاكى  حاضر  پژوهش  يافته هاى  نتيجه گيرى: 
خصوص آگاهى از وضعيت ارگونومى صحيح د انشجويان د ند انپزشكى مى باشد . اما آموزش چند  رسانه 
اى به طور معناد ار و فزايند ه ترى آگاهى را افزايش د اد . به همين منظور توصيه مى گرد د  از آموزش به 

كمك رسانه هاى نوين غفلت نشود . 

كليد  واژه: آموزش نوين، آگاهى، ارگونومى، نگرش

آيد ا ابوصالحى
بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت  گروه  مربى،   *
د انشگاه علوم پزشكى نيشابور، نيشابور، ايران. نويسند ه  

مسئول: 
Email:abosalehia1@nums. ac. ir

فرين تاتارى
علوم  د انشگاه  پزشكى،  آموزش  د كتراى  استاد يار، 

پزشكى نيشابور، نيشابور، ايران
مستوره ساد ات قريشى

ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  ارشد ،  كارشناس 
سلامت، د انشكد ه بهد اشت، كميته تحقيقات د انشجويى، 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد ، مشهد ، ايران

 

مقايسه تأثير شيوه هاي سنتى و نوين (چند  رسانه اي) آموزش بر آگاهى از 
اصول ارگونوميكى د انشجويان د ند انپزشكى
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چكيد ه
مقد مه: ميزان سزارين د ر د هه هاي اخير به شكل نگرانكنند هاي د ركشور افزايش يافته است، لذا د ر طرح تحول نظام 
سلامت به ترويج زايمان طبيعى توجه ويژه اى شد ه است. د ر اين راستا برگزارى د وره آموزشى آماد گى زايمان از اقد امات 
د ه گانه بيمارستانهاى د وستد ار ماد ر د ر جهت افزايش زايمان طبيعى مى باشد . هد ف از انجام اين پژوهش تحليل اجراى 
د وره آموزشى آماد گى زايمان زنان بارد ار و ارائه يك الگو جهت ارتقاى آن با استفاد ه از چارچوب نقشه برد ارى مد اخله بود . 
روش بررسى: اين پژوهش بر اساس شش مرحله رويكرد  نقشه برد ارى مد اخله طراحى و از آذر 1394 تا خرد اد  1396 با 
مشاركت زنان بارد ار استان همد ان اجرا گرد يد . ابتد ا مرحله نيازسنجى بر اساس مد ل CIPP انجام شد كه شامل ارزيابى 
زمينه، ارزيابى ورود ى، ارزيابى فرايند  برنامه و ارزيابى پيامد  برنامه موجود  بود . به اين ترتيب پس از بررسى شواهد  
موجود ، بررسى عملكرد  د انشگاه علوم پزشكى همد ان د ر رابطه با فعاليت هاى برنامه ترويج زايمان طبيعى، بررسى ميزان 
اطلاع زنان بارد ار د ر مورد  كلاسهاى آماد گى زايمان، بررسى د يد گاه مد رسين و سياستگذاران برنامه طى د و مطالعه كيفى 
و يك مطالعه كوهورت به  منظور شناسايى مهم ترين عوامل مؤثر بر قصد  و رفتار زنان بارد ار د ر مورد  روش زايمان بر 
اساس تئورى توسعه يافته رفتار برنامه ريزى  شد ه انجام شد . د ر مرحله بعد  ماتريسى از اهد اف تغيير براى هر پيامد  تد وين 
شد  و روشهاى تئوريكى و كاربرد هاى عملى براى آنها شناسايى شد . مد اخلات د ر چهار سطح فرد ى، بين فرد ى، سازمانى 
و اجتماع طراحى و اجرا شد . تصميمگيرى د ر مورد  مواد  آموزشى مناسب مد اخله بر اساس بازخورد  از مطالعه آزمايشى 
انجام گرد يد  و برنامه ارزشيابى كه شامل ارزشيابى فرايند ، اثر و پيامد  بود ، تد وين گرد يد . بررسى اثربخشى د و گروه مد اخله 
و مقايسه آن با گروه كنترل با استفاد ه از يك مطالعه نيمه تجربى د ر سه بازو انجام شد . مد اخله اول شامل اجراى صحيح 
پروتكل مصوب وزارت بهد اشت و د رمان و مد اخله د و شامل اجراى پروتكل مصوب به  علاوه بخش هاى پيشنهاد ى بود . 
شركت كنند گان د ر گروه هاى مد اخله و گروه كنترل به ترتيب از كلاس آماد گى زايمان بيمارستان فاطميه شهر همد ان و 

شهرستان هاى همد ان انتخاب شد ند  (تعد اد  شركت كنند گان د ر هر گروه= 106 نفر). 
 تحليل مطالعه كيفى با استفاد  ه از نرم افزار MAXQDA  نسخه 10 انجام شد . د اد ه هاى به  د ست  آمد ه از مطالعه كوهورت 
به روش مد لسازى معاد لات ساختارى و با بهرهگيرى از نرمافزار AMOSE نسخه 20 تحليل شد . تحليل د اد ه هاى مربوط 
به مطالعه ميزان اطلاع زنان بارد ار د ر مورد  كلاس هاى آماد گى زايمان با استفاد ه از نرم افزار SPSS نسخه 20و تحليل 
د اد ههاى مربوط به مطالعه مد اخلهاى با استفاد ه از نرم افزار STATA نسخه 12بر اساس آزمون آناليز واريانس، آزمون 

آناليز كوواريانس و تى زوجى انجام شد . 
يافته ها: د ر مرحله نيازسنجى د ر قسمت ارزيابى زمينه تجارب مد رسين و سياست گذاران د ر مطالعه كيفى مبين سه 
د رونمايه شامل اشكالات مربوط به مد رسين كلاس، اشكالات مربوط به سيستم ارائه خد مات و مشكلات مربوط به 
زنان بارد ار بود . همچنين نتايج ارزيابى زمينه نشان د اد  كه سطح اطلاع زنان از كلاس هاى آماد گى زايمان پايين بود ( 34 
د رصد ). بر پايه نتايج ارزيابى ورود ى برنامه، محيط كلاس براى آموزش مناسب نبود . همچنين نتايج حاصله از ارزشيابى 
فرايند  نشان د اد  كه تمام اجزاى پروتكل مصوب وزارتخانه اجرا نمى شد  نتايج مطالعه كوهورت د ر قسمت ارزشيابى پيامد  
برنامه د ر حال اجرا نشان د اد  كه نگرش، هنجارهاى ذهنى، كنترل رفتارى د رك شد ه و حمايت اجتماعى اطلاعاتى از 
عوامل مؤثر بر قصد  انجام زايمان طبيعى بود ند . پيگيرى مطالعه مد اخله اى د ر پنج ماه بعد  از مد اخله نشان د اد  كه اختلاف 
معنى د ارى بين ميانگين نمره نگرش، كنترل رفتارى د ركشد ه، حمايت اجتماعى اطلاعاتى و قصد  بين گروه هاى مد اخله و 
كنترل مطالعه وجود  د اشت؛ اما تفاوت آمارى معنيد ارى د ر ميانگين نمره هنجارهاى ذهنى بين سه گروه مشاهد ه نشد . 
همچنين تفاوت معنى د ارى د ر انجام زايمان طبيعى د ر گروه هاى مد اخله و كنترل وجود  د اشت و اين تفاوت بين گروه 
مد اخله د و با گروه كنترل و مد اخله يك نيز معنى د ار بود ؛ اما بين گروه كنترل و مد اخله يك تفاوت معنيد ارى مشاهد ه نشد . 
نتيجه گيرى: به طور كلى نتايج اين مطالعه نشان د اد  كه مد اخلات تد وين شد ه د ر سطوح مختلف فرد ى و محيطى و بر 
اساس رويكرد  نقشه برد ارى مد اخله د ر اجراى موفق د وره آموزشى آماد گى زايمان مؤثر بود . نتايج اين مطالعه ميتواند  

به سياستگذاران و برنامهريزان د ر تهيه مد اخلات مؤثر به  منظور افزايش انتخاب و انجام زايمان طبيعى كمك كند . 
كليد  واژه: زايمان طبيعى، مد ل CIPP، نقشه برد ارى مد اخله

 

تحليل اجراى د وره آموزشى آماد گى زايمان زنان بارد ار و ارائه يك الگو جهت 
ارتقاى آن با استفاد ه از نقشه برد ارى مد اخله

مرضيه اتوگرا
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، 

ايران
اكرم كريمى شاهنجرينى

تحقيقات  مركز  د انشيار،  بهد اشت،  آموزش  د كترى 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكي همد ان، همد ان، ايران
سيد  محمد  مهد ى هزاوه اى

علوم  تحقيقات  مركز  استاد ،  بهد اشت،  آموزش  د كترى 
پزشكي  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشتى، 

همد ان، همد ان، ايران
جلال پورالعجل

اپيد ميولوژى،  گروه  د انشيار،  اپيد ميولوژى،  د كترى 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكي همد ان، همد ان، 

ايران
ناهيد  راد نيا

متخصص زنان و زايمان، استاد يار، گروه زنان و زايمان، 
د انشكد ه پزشكى، د انشگاه علوم پزشكي همد ان، همد ان، 

ايران
فروزان اكرمى

و  حقوق  مركزتحقيقات  پژوهشى،  د كترى  د انشجوى 
اخلاق، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى، تهران، ايران

فهيمه باقرى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، 

ايران
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چكيد ه
مقد مه: د لزد گى زناشويى تاثير بسزايى د ر كيفيت روابط زناشويى زوجين د ارد  . فقد ان مهارت هاى ارتباطى 
د ر بين زوجين از مهم ترين عوامل فرد ى موثر بر بروز د لزد گى زناشويى به حساب مى آيد  . اين پژوهش 

با هد ف تعيين تاثير آموزش مهارت هاى ارتباطى بر د لزد گى زناشويى زوجين انجام گرفت. 
روش بررسى: د ر اين مطالعه مد اخله اى، جامعه هد ف كليه زوجين ساكن د ر مناطق حاشيه شهر بيرجند  
د ر سال 1395 بود  كه از ميان آنها تعد اد  60 زوج ( 120 نفر ) به صورت تصاد فى به عنوان نمونه انتخاب 
. ابزار گرد آورى اطلاعات  و د ر د و گروه مد اخله ( 30 زوج) و گروه كنترل ( 30 زوج ) قرار گرفتند  
پرسشنامه شامل د و بخش اطلاعات شخصى و پرسشنامه د لزد گى زناشويى پاينز (CBM) بود  . مد اخله 
آموزشى د ر 6 جلسه 120 د قيقه اى جهت گروه مد اخله انجام و پرسشنامه براى هر د و گروه قبل و سه ماه 
بعد  از مد اخله آموزشى تكميل گرد يد  . د اد ه ها با نرم افزار SPSS 18 و آزمون هاى آمارى كاى اسكوئر، 

t test مستقل و t test زوجى د ر سطح معنى د ارى p<0/05 تحليل شد ند  . 
يافته ها: نتايج نشان د اد  ميانگين نمرات د لزد گى زناشويى و ابعاد  آن ( از پا افتاد گى جسمانى، عاطفى و 
روانى ) د ر گروه مد اخله د ر قبل و بعد  از مد اخله تفاوت آمارى معنى د ارى د اشت (p<0/001) اما د ر 

(p<0/05) .  گروه كنترل معنى د ار نبود
د لزد گى  ميزان  كاهش  د ر  اى  ملاحظه  قابل  تاثير  تواند   مى  ارتباطى  مهارت هاى  آموزش  نتيجه گيرى: 
زناشويى و ابعاد  آن شامل از پا افتاد گى جسمانى، عاطفى و روانى د ر ميان زوجين ساكن مناطق حاشيه 

شهر د اشته باشد  . 

كليد  واژه: د لزد گى زناشويى، مهارت هاى ارتباطى، زوجين شهر بيرجند 

امين احرارى
ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
علوم  د انشگاه  د انشجويى  تحقيقات  كميته  سلامت، 
بيرجند ،  بيرجند ،  د رمانى  و  بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى 

ايران
محمد  رضا ميرى

بر  موثر  احتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد ،   *
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  سلامت 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  بيرجند ،  بيرجند ،  د رمانى  و 

09151615468
Email: miri_moh2516@yahoo. com 

عباسعلى رمضانى
مربى اپيد ميولوژى مركز تحقيقات عوامل احتماعى موثر 
بر سلامت، گروه اپيد ميولوژى و آمار زيستى، د انشكد ه 
بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران

رضا د ستجرد ى
خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  روانشناسى  استاد يار 

بهد اشتى و د رمانى بيرجند ، بيرجند ، ايران
طيبه حسينى

علوم  د انشگاه  بالينى،  روانشناسى  ارشد   كارشناسى 
بيرجند ،  بيرجند ،  د رمانى  و  بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى 

ايران

 

تاثير آموزش مهارت هاى ارتباطى بر د لزد گى زناشويى زوجين
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چكيد ه
مقد مه: امروزه سواد  سلامت به عنوان يك مسئله و بحث جهانى د ر قرن 21 معرفى شد ه است. سواد  
سلامت از سوى سازمان جهانى بهد اشت به عنوان يكى از بزرگترين تعيين كنند ه هاى امر سلامت معرفى 
شد ه است. سواد  سلامت عبارت است از ميزان ظرفيت فرد  براى كسب، تفسير و د رك اطلاعات اوليه و 

خد مات سلامت است كه براى تصميم گيرى متناسب سلامت لازم است. 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى تحليلى با حجم نمونه 1600 نفر د ر سال 1397 بر روى افراد  
روش  از  سپس  اى  طبقه  نمونه گيرى  روش  از  پژوهش  اين  د ر  شد .  انجام  د زفول  شهر  ساله  تا 65   18
نمونه گيرى د ر د سترس استفاد ه شد . ابزار گرد آورى اطلاعات د ر اين مطالعه پرسشنامه استاند ارد  سواد  
سلامت منتظرى و همكاران بود  . براى تجزيه و تحليل د اد ه ها از نرم افزار SPSS 21 و روش هاى آمارى 

ضريب هبستگى، تى تست، تى مستقل، آناليز واريانس يكطرفه استفاد ه شد . 
يافته ها: ميانگين سنى افراد  مورد  پژوهش 32/16 و ميانگين نمره سواد  سلامت 70/19 بود . ميانگين 
نمره سواد  سلامتى به تفكيك ابعاد  پنجگانه به ترتيب (مهارت د سترسى به اطلاعات) 67/26، (فهم و 
د رك) 81/78، (خواند ن اطلاعات) 71/79، (ارزيابى اطلاعات) 69/33، (تصميم گيرى و رفتار) 66/41 
بود ه است. د ر سطح بند ى سواد  سلامت، 13/1 د رصد  افراد  د اراى سواد  سلامت ناكافى، 21/5 د رصد  نه 

چند ان ناكافى، 38/5 د رصد  كافى، 26/9 د رصد  عالى بود ند . 
نتيجه گيرى: نتايج نشان د اد  كه 65/4 د رصد  افراد  مورد  پژوهش د اراى سواد  سلامت مطلوب و 34/6 
د رصد  د اراى سواد  سلامت ناكافى بود ند  كه لازم است برنامه ريزى مناسب د ر جهت ارتقاء سطح سواد  

سلامتى د ر جامعه آمارى اين مطالعه صورت پذيرد . 

كليد  واژه: سواد  سلامت، عوامل مرتبط با سواد  سلامت، پرسشنامه استاند ارد  سواد  سلامت.

 

بررسى وضعيت سواد  سلامت و برخى عوامل مرتبط با آن د ر جمعيت 65-18 ساله مراجعه كنند ه 
به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر د زفول د ر سال 97

كيومرث عيسى پره1 
علوم  د اشنگاه  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى 

پزشكى شيراز
عزيز كسانى2 

پزشكى  علوم  د انشگاه  اپيد ميولوژى  گروه  استاد يار 
د زفول

رضا پورآئين3 
مد يرگروه سلامت روان معاونت بهد اشتى د اشنگاه علوم 

پزشكى د زفول
شاد ى نجفى فرد 4 

كارشناس مامايى مركز بهد اشت شهرستان د زفول
هاد ى احسان بخش

* مسئول واحد  آموزش سلامت مركز بهد اشت شهرستان 
تماس: 42253883- شماره  مسئول:  نويسند ه  د زفول. 

 061
Email: hadi. ehsanbakhsh361@gmail. com. 
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چكيد ه
اين  نمايد .  مى  ايفا  د يابتى  بيماران  متابوليك  كنترل  بهبود   د ر  را  مهمى  نقش  استرس  مد يريت  مقد مه: 
مطالعه با هد ف تعيين تاثير مد اخله آموزشى بر بهبود  مد يريت استرس بيماران د يابتى نوع 2 شهر د زفول 

انجام گرفت. 
روش بررسى: د ر يك مطالعه تجربى، تعد اد  92 بيمار د يابتى نوع 2 مراجعه كنند ه به كلينيك د يابت 
بيمارستان گنجويان شهر د زفول با استفاد ه از روش نمونه گيرى د ر د سترس انتخاب شد ند  و پرسشنامه 
گروه  د و  به  تصاد فى  تخصيص  انجام  با  سپس  نمود ند .  تكميل  را  كوهن  شد ه  د رك  استرس  استاند ارد  
مد اخله (46 نفر) و كنترل(46 نفر) تقسيم شد ند . براى گروه مد اخله، برنامه آموزشى مد يريت استرس 
به مد ت يك ماه و د ر قالب 8 جلسه اجرا شد . اما گروه كنترل آموزشى را د ريافت نكرد . پس از 3 ماه 
پيگيرى، د اد ه هاى پس آزمون جمع آورى گرد يد . كليه د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS. 21 و با 
انجام آزمون هاى آمارى تى مستقل، تى زوجى و كاى اسكوئر د ر سطح معنى د ارى 0/05 مورد  تجزيه و 

تحليل قرار گرفت.  
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنند گان، 10/91±52/70 بود . د اد ه هاى پيش آزمون نشان د هند ه عد م 
تفاوت معنى د ار استرس بيماران د و گروه وجود  بود  (P>0/05) اما يافته هاى آزمون آمارى تى مستقل، 
3 ماه پس از مد اخله آموزشى، نشان د هند ه كاهش معنى د ار استرس د ر بيماران گروه مد اخله د ر مقايسه 

(P<0/05)  با گروه كنترل بود
نتيجه گيرى: يافته هاى مطالعه نشان د اد  كه طراحى و اجراى مد اخلات آموزش بهد اشت مى تواند  د ر 

بهبود  مد يريت استرس بيماران د يابتى سود مند  باشد . 

كليد  واژه: د يابت نوع د و، مد يريت استرس، مد اخله آموزشى

هاد ى احسان بخش
د انشگاه  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 

علوم پزشكى ايلام، ايران
امين ميرزايى

بهد اشت  د انشكد ه  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد يار 
د انشگاه علوم پزشكى ايلام، ايران

بهزاد  محكى
استاد يار گروه آمار د اشنگاه علوم پزشكى اصفهان

محسن جليليان
بهد اشت  د انشكد ه  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد يار   *
مسئول:   نويسند ه  ايران.  ايلام،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

شماره تماس: 084-32223079
Email:: jalilian91@yahoo. com

 

بررسى اثربخشى مد اخله آموزشى د ر بهبود  مد يريت استرس بيماران
 د يابتى نوع 2 شهر د زفول
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چكيد ه
مقد مه: امروزه كيفيت زند گى به يك موضوع مهم براى بيماران مبتلا به نارسايى مزمن كليه كه بشكل 
 SEIQoL- مد اوم تحت همود ياليز قرار مى گيرند  تبد يل شد ه است. د ر اين پژوهش يك برنامه تعد يل شد ه
adapted)) براى ارزيابى كيفيت زند گى فرد ى بيماران مبتلا به نارسايى مزمن كليوى بكار گرفته شد  و 

د يد گاههاى آنان د ر مورد  مهم ترين جنبه هاى كيفيت زند گى خود شان بررسى گرد يد . 
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى - تحليلى بصورت مقطعى د ربخش همود ياليز بيمارستان اميرالمومنين 
شهرستان مراغه اجرا شد . تعد اد  53 نفر بيمار تحت همود ياليز با نمونه گيرى غير احتمالى و مبتنى بر 
هد ف انتخاب شد ند . د اد ه ها با استفاد ه از مصاحبه هاى نيمه ساختاريافته جمع آورى شد  و سپس با استفاد ه 
از تحليل محتوا مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند . نمره كل كيفيت زند گى مشاركت كنند گان با استفاد ه 

از راهنماى ابزار محاسبه گرد يد . 
يافته ها: مهمترين جنبه هاى زند گى بر اساس د يد گاهها و نظرات بيماران نارسايى مزمن كليه عبارت بود ند  
مسائل  اجتماع،  و  روابط  فراغت،  اوقات  فعاليت هاى  زند گى،  شرايط  مالى،  وضعيت  خانواد ه،  سلامت،  از: 
مذهبى و معنوى، د انش پزشكى و د رمان. سلامتى بعنوان مهمترين جنبه زند گى بيماران تحت همود ياليز 
شناسايى شد . ميانگين كيفيت زند گى بيماران د رحد  66/2 محاسبه گرد يد  كه نشاند هند ه رفاه نسبى و 
رضايت نسبتا بالاي آنها از زند گى همراه با بيمارى نارسايى كليه است. مرد ان نسبت به زنان د رهرد وگروه 
مجرد  و متاهل از نمره كيفيت زند گى بالاترى برخورد ار بود ند . علاوه بر اين، ارتباط نمرات كيفيت زند گى 

با تحصيلات، شغل و وضعيت تاهل از لحاظ آمارى معناد ار نبود . 
نتيجه گيرى: د يد گاهها و نقطه نظرات بيماران د ر مورد  جنبه هاى مهم زند گى راهنماى قابل اعتماد  وخوبى 
براى پزشكان مراقبين بهد اشتى – د رمانى و سياستگزاران بهد اشتى است تا براى مهم ترين اولويت هاى 

د رمان و مد اخله مورد  استفاد ه قرار گيرد . 

كليد  واژه: كيفيت زند گي، SEIQoL، بيماران تحت همود ياليز

 

ارزيابى كيفيت زند گى فرد ى بيماران نارسايى مزمن كليه با 
 SEIQoL-Adapted كاربرد  ابزار

شراره احمد زاد ه اقد م
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناس 
نويسند ه  ايران.  مراغه،  مراغه،  پزشكى  علوم  د انشكد ه 

مسئول: 09144050951
Ahmadzadehsharareh@gmail. com 

حسين مطلبى
عضو هيات علمى و د انشيار، گروه آموزش بهد اشت و 
ارتقاى سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

تبريز، تبريز، ايران
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چكيد ه
مقد مه: بد ون شك بزرگترين بلاى جامعه بشرى پس از جنگ جهانى د وم، پاند  مى ايد ز مى باشد . از سال 
2000موارد  جد يد  عفونت اچ آى وى د ر جهان 35٪ كاهش يافته است. عليرقم اين كاهش جهانى حد  
فاصل سال هاى 2014-2000 د ر منطقه مد يترانه شرقى و شمال آفريقاكه ايران نيز د ر اين منطقه واقع 
است 26/افزايش يافته است. آنچه با مشاهد ه آمار ود ر صد هاى تفكيك شد ه مبتلايان ايد ز، مهم به نظر 
ميرسد ، آمار زنان مبتلا به بيمارى ايد ز بود . كه متاسفانه به تد ريج رو به افزايش است و به گفته برخى 
مسئولان و كارشناسان آمار ايد ز د ر زنان و د ختران د نيا رو به افزايش است، چرا كه اين افراد  به د لايل 
مختلف به ميزان بيشترى د ر معرض ابتلا هستند . اين مطالعه با هد ف تاثير مد اخله آموزش بهد اشت 
د ر ارتقاء سواد  سلامت د انش آموزان د ختر د بيرستانهاى شهرستان فلاورجان د ر زمينه بيمارى ايد ز با 

استفاد ه از مد ل اعتقاد  بهد اشتى ميباشد . 
روش بررسى: د ر اين مطالعه مد اخله اى، 49 نفر از د انش آموزان سال اول، د وم د بيرستان د ر گروه 
مد اخله و 49 نفر د ر گروه شاهد  از د و د بيرستان فلاورجان د ر سال 1394 مطالعه شد ند . ابزار گرد آورى 
اطلاعات، پرسشنامه اى شامل اطلاعات جمعيت شناسى و سوالات مربوط به الگوى اعتقاد  بهد اشتى بود . 
پس از انجام پيش آزمون د ر هر د و گروه، تنها گروه مد اخله بر اساس سازه هايمد ل د ر خصوص رفتارهاى 
پيشگيرانه بيمارى ايد ز د ر 4 جلسه آموزش د يد ند . د اد ه هاى جمع آورى شد ه با استفاد ه از آزمون هاى 

آمارى تى زوجى و وتى مستقل تجزيه و تحليل شد ند 
گروه  د و  بين  شد ه  د رك  موانع  و  منافع  شد ه،  د رك  شد ت  آگاهى،  ميانگين  مطالعه  ابتد اى  د ر  يافته ها: 
اختلاف آمارى معنى د ارى ند اشت. P<0/05 د ر انتهاى مطالعه ميانگين آگاهى، حساسيت د رك شد ه، 

شد ت د رك شد ه، منافع و موانع د رك شد ه د ر گروه مد اخله افزايش آمارى معنى د ارى نشان د اد ).
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان د اد  كه آموزش براساس مد ل اعتقاد  بهد اشتى سبب بالارفتن شد ت د رك 
شد ه و حساسيت د رك شد ه و منافع د رك شد ه و نيز كاهش موانع د رك شد ه د ر د انش آموزان د ختر 

گرد يد . 

كليد  واژه: ايد ز، د انش آموزان، مد ل اعتقاد  بهد اشتى

ند ااحمد زاد ه تورى 
سلامت  ارتقا  و  بهد اشت  (آموزش  د كترى  د انشجوى 
علوم  د انشگاه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت  آموزش  گروه 

پزشكى تهران، تهران، ايران )
احمد  مهرى 

و  آمار  اپيد ميولوژى،   ) ارشد   كارشناسى  د نشجوى 
تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  د انشگاه  اپيد ميولوژى، 

ايران)
سيد  جليل سيد ى اند ى

ارتقا  و  بهد اشت  آموزش  (د كتراى  سازمانى  وابستگى 
سلامت،  بر  موثر  عوامل  تحقيقات  مركز  سلامت، 
بابل،  بابل،  پزشكى  علوم  د انشگاه  سلامت،  پژوهشكد ه 

ايران)
د اود  شجاهى زاد ه

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت  گروه  استاد  
تهران.  پزشكى  علوم  د انشگاه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت 

نويسند ه مسئول: 
 shojae5@yahoo. com

 

تأثير مد اخلات آموزش بهد اشت براى افزايش سواد  بهد اشتى د انشجويان د ر زمينه ايد ز 
با استفاد ه از مد ل اعتقاد  بهد اشتى 
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چكيد ه
ِ  جوانى مى باشد . با  مقد مه: يكى از د وره هاى حساس از نظر انجام رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت، د وره 
توجه به اهميت بررسى كيفيت زند گى به عنوان يكى از شاخصهاى مهم سنجش سلامت و اهميت بررسى 
ابعاد  آن و به ويژه با توجه به اهميت بررسى تاثير سبك زند گى، تحقيق حاضر با هد ف بررسى مولفه هاى 

سبك زند گى ارتقاد هند ه سلامت د ر د انشجويان انجام شد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر به روش مقطعي و از نوع توصيفي -تحليلي مى باشد . جامعه مورد  بررسى 
شامل 200 د انشجوى د انشكد ه پرستارى فاطمه زهرا (س) د ر سال تحصيلى96-1395 بود ند  كه به روش 
سرشمارى وارد  مطالعه شد ه اند . روش جمع آوري د اد ه ها عبارتست از يك پرسشنامه پژوهشگر ساخته 
با تاييد  روايي و پايايي قبلي كه توسط واحد هاي مورد  مطالعه د ر قالب مصاحبه با انعطاف پذيري متوسط 

تكميل شد ه است. د اد ه ها با استفاد ه از SPSS20 مورد  آناليز قرار گرفتند . 
مطالعه  اين  د ر  بود .   129/96±20/01 د انشجويان  د ر  سالم  زند گى  سبك  كل  نمره  ميانگين  يافته ها: 
د انشجويان بالاترين امتياز را د ر بعد  مسئوليت پذيرى د رباره سلامت كسب نمود ند  كه مى تواند  به د ليل 
رشته تحصيلى و سطح بالاى آگاهى آنان د رباره مسائل بهد اشتى باشد . بين فعاليت جسمانى و جنسيت 
(p=0/028) و همچنين بين فعاليت جسمانى و محل سكونت ارتباط معنى د ارى برقرار بود ؛ به اين صورت 
كه د انشجويان خوابگاهى بطور معنى د ارى كمتر از د انشجويانى كه با خانواد ه (p=0/040) و با د وستان 

(p=0/009) زند گى مى كرد ند ، فعاليت جسمانى د اشتند . 
د اشت.  قرار  پايينى  محد ود ه  د ر  خوابگاه  ساكن  د انشجويان  د ر  زند گى  سبك  نمره  ميانگين  نتيجه گيرى: 
بنابراين طراحى و اجراى مد اخلات آموزشى استاند ارد  و نيز برقرارى سيستم هاى حمايتى مختلف د ر ابعاد  

تغذيه اى، تفريحى، فرهنگى و رفاهى ضروررى به نظر مى رسد . 

كليد  واژه: سبك زند گى، ارتقاء سلامت، د انشجو

 

بررسى سبك زند گى ارتقاء د هند ه سلامت و ارتباط آن با مشخصات د موگرافيك د ر د انشجويان 
د انشكد ه پرستارى و مامايى فاطمه الزهرا(س)رامسر 

ند ااحمد زاد ه تورى
سلامت  ارتقا  و  بهد اشت  (آموزش  د كترى  د انشجوى 
علوم  د انشگاه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت  آموزش  گروه 

پزشكى تهران، تهران، ايران )
آرش رهبر

د انشگاه  پزشكى،  گروه  پزشكى،   ) پزشكى  د انشجوى 
علوم پزشكى بابل، بابل، ايران)

بيژن احمد زاد ه تورى
گروه  پزشكى،  آموزشى(  مد يريت  ارشد   كارشناس 

مد يريت، د انشگاه علوم پزشكى بابل، بابل، ايران)
همت اله قلى نيا آهنگر

د انشگاه  اپيد ميولوژى،  و  آمار  آمار،   ) ارشد   كارشناس 
علوم پزشكى بابل، بابل، ايران)

سيد  جليل سيد ى اند ى
و  بهد اشت  آموزش  (د كتراى  سازمانى  وابستگى   *
سلامت،  بر  موثر  عوامل  تحقيقات  مركز  سلامت،  ارتقا 
بابل،  بابل،  پزشكى  علوم  د انشگاه  سلامت،  پژوهشكد ه 

ايران). نويسند ه مسئول: 
dr. seyedi1390@gmail. com
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چكيد ه
مقد مه: امروزه سلامت اجتماعى د ركنار سلامت جسمى و روانى و معنوى، به عنوان يكى از ابعاد  سلامت 
موجب  ارتباطات،  عصر  د ر  سلامت  اجتماعى  جنبه  به  توجهى  بى  است.  يافته  گسترد ه  اهميت  و  نقش 
افزايش آسيب پذيرى افراد  د ر ابعاد  روانى و آسيبهاى اجتماعى مى شود . سلامت اجتماعى عبارت است 
از توانايى انجام مؤثر و كار آمد  نقشهاى اجتماعى، ارزيابي و شناخت فرد  از چگونگي عملكرد ش د ر اجتماع 

و كيفيت روابطش با افراد  د يگر، نزد يكان و گرو ه هاي اجتماعى. 
اجتماعى،  طبقه  شامل  سلامت  جتماعى  ا  كنند ه هاى  تعيين  كه  د ارد   وجود   محكمى  علمى  شواهد   امروزه 
كار،  محيط  شرايط  بيكاري،  كود كى،  ابتد اي  د وران  تكامل  استرس،  نشينى،  حاشيه  اجتماعى،  محروميت 
حمايت اجتماعى، اعتياد ، غذا، حمل ونقل، شهرنشينى، مهاجرت و جهانى شد ن تأثير بسياري بر سلامت 

د ارند . 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مرورى مى باشد  براساس مقالات كه د ر مجلات و پايگاههاى 
اينترنتى نمايه شد ه بود  با كليد  واژه "سلامت اجتماعى "مورد  جستجو قرار گرفت كه د ر نهايت 11 مقاله 

با هد ف مطالعه منطبق بود  كه مورد  استفاد ه قرار گرفت. 
يافته ها: د ر نتايج حاصل از مقالات نشان مى د هد  كه مولفه هاى اجتماعى، اقتصاد ى مرد م فقير تر د ر 
كشورهاى كم د رامد  از ميزان بالاترى از بيمارى ها د ر رنج هستند . حتى بيمارى هاى غير واگير د ر طبقات 
اجتماعى پايين و متوسط د ر كشورهاى با د رامد  بالا و متوسط سهم بيشترى را به خود  اختصاص د اد ه 

است . 
كمبود  غذا، آب ناسالم، بهد اشت محيط نامطلوب، سرپناه نامناسب، همگى عوامل مواجهه با بيمارى را 

افزايش ميد هند  . 
اختلال د ر وزن گيرى متعارف (چاقى و لاغرى مفرط )، مصرف سيگار و الكل، فشار خون بالا، رفتار هاى 

نامناسب جنسى از علل موتاليتى و موربيد يتى د ر اين كشور هاست . 
سلامت د ر د وران بزرگسالى از بى عد التى هاى اجتماعى كه د ر د وران كود كى نشات گرفته شد ه ناشى 
ميشود . و د ر حال حاضر بيش از 200 ميليون كود ك د ر سراسر د نيا به د ليل فقر از رسيد ن به ظرفيت 

بالقوه تكامل خود  باز ماند ه اند  . 
با مهار عوامل اجتماعى د ر جهت مثبت ميتوان سياست هاى مرتبط با سلامتى و رفاه را بهبود  بخشيد  و 

مسائل اجتماعى كه ريشه د ر فرايند  هاى اجتماعى د ارند  را اصلاح كرد . 
انچه  از  محروم  اجتماعى  گروه هاى  سلامت  وضعيت  ميشود   سبب  سلامت  د ر  عد التى  بى  نتيجه گيرى: 
هست بد تر وبد تر شود . حل مشكلات موجود  د ر عرصه عد الت د ر سلامت فقط با اقد امات يك وزارتخانه 
ويا يك بخش امكان پذير نيست . ارائه شواهد  به سياستگذاران و مشاوران بين المللى و جلب مشاركت 
سلامت  تنهاراهكاراحياء  ميتواند   منصفانه  و  عاد لانه  شكل  به  اقتصاد ى  منابع  توزيع  و  واستفاد ه  ايشان 

اجتماعى باشد . 

كليد واژه: سلامت، عوامل اجتماعى، بيمارى، عد الت 

احمد ى  الهام 
علوم  د انشگاه  ماد ران  گروه  مامايى  كارشناس   *
پزشكى مشهد  مركز بهد اشت شماره سه مشهد . نويسند ه 

مسئول:37616670
 E-mail: ahmadie1@mums. ac. ir 

اكبرى  افسر
خانواد ه  سلامت  مسئول  كارشناس  مامايى  كارشناس 
سه  شماره  بهد اشت  مركز  مشهد   پزشكى  علوم  د انشگاه 

مشهد  
محمد يان سكينه

علوم  د انشگاه  ماد ران  گروه  مامايى  ارشد   كارشناس 
پزشكى مشهد  مركز بهد اشت شماره سه مشهد  

ضابطيان سكينه
علوم  د انشگاه  بارورى  سلامت  گروه  مامايى  كارشناس 
مركز  مشهد   پزشكى  علوم  د انشگاه  مشهد   پزشكى 

بهد اشت شماره سه مشهد  
شايسته طباخ نجمه

كارشناس مامايى گروه كود كان  د انشگاه علوم پزشكى 
مشهد   مركز بهد اشت شماره سه مشهد  

اسحاقى حصار فريبا
كارشناس مامايى گروه سالمند ان د انشگاه علوم پزشكى 

مشهد  مركز بهد اشت شماره سه مشهد  
اكبرى سنبله

د انشگاه  ميانسالان   گروه  خانواد ه  بهد اشت  كارشناس 
علوم پزشكى مشهد  مركز بهد اشت شماره سه مشهد  

 

سلامت و عد الت اجتماعى د ر يك مطالعه مرورى از مقالات فارسى
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چكيد ه
مقد مه: عفونت اد رارى يكى از شايع ترين بيمارى هاى عفونى اطفال مى باشد  كه عوارض شد يد ى از جمله 
فشار خون بالا، اسكار كليه ،كاهش عملكرد  كليه و بيمارى مزمن كليه را به همراه خواهد  د اشت. د ر اين 
خصوص آموزش ماد ران به عنوان اولين مراقبين كود ك  از اهميت زياد ى برخورد ار است. لذا پژوهش 
حاضر ب    ا هد ف تعيين تاثير آموزش برارتقاى آگاهى ماد ران د اراى د ختر زير 2 سال د ر زمينه رفتارهاى 

پيشگيرى كنند ه از عفونت اد رارى انجام شد ه است.
روش بررسى: مطالعه حاضر به صورت مد اخله اى بر روى 110 نفر از ماد ران د اراى د ختر زير 2 سال 
مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر اراك كه به طور تصاد فى به د و گروه مد اخله و كنترل ( هر 
گروه 55 نفر) تقسيم شد ند  انجام پذيرفت. ابزار گرد آورى اطلاعات پرسشنامه پايا و روا شامل مشخصات 
د موگرافيك و آگاهى ماد ران بود ه است. ابتد ا د ر هر د و گروه پيش آزمون و سپس مد اخله آموزشى جهت 
ارتقاى آگاهى ماد ران د ر گروه مد اخله د ر قالب گروههاى 15-10 نفره د ر مراكز بهد اشتى  انجام و سپس 

3 ماه پس از مد اخله، پس آزمون انجام و د اد ه ها با نرم افزار spss  23تجزيه و تحليل شد .
يافته ها: نتايج مطالعه نشان د اد  كه ميانگين نمره آگاهى از 0/16±0/62 قبل از مد اخله به 0/97±0/07 
د ر 3 ماه بعد  از مد اخله د ر گروه مورد  ارتقاى معنى د ارى يافت. (p<0/001).  د ر گروه شاهد  نيز ميانگين 
 .(p=0/2 ) آگاهى د ر قبل از مد اخله 0/15±0/58 د ر 3 ماه بعد  از مد اخله به 0/15±0/52 تغيير يافت
نتيجه گيرى: آموزش بهد اشت بر مبناى نيازسنجى اوليه همراه با پيگيريهاى فعال د ر ارتقا آگاهى ماد ران 

د ر زمينه رفتارهاى پيشگيرى كنند ه از عفونت اد رارى مؤثر بود ه است. 

كليد  واژه: آموزش ، آگاهى،  د ختر زير 2سال، عفونت اد رارى

 

تاثير آموزش بر ارتقاى آگاهى ماد ران د اراى د ختر زير 2 سال د ر زمينه رفتارهاى 
پيشگيرى كنند ه از عفونت اد رارى 

زهرا احمد ى
ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،   آموزش  گروه  سلامت، 
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 

اراك، اراك، ايران
د كتر محسن شمسى

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار   *
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،   آموزش 
شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  اراك،  اراك،  پزشكى 

تماس: 08633686443
dr.shamsi@arakmu.ac.ir 

د كتر نسرين روزبهانى
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،   آموزش 

پزشكى اراك، اراك، ايران
د كتر رحمت اله مراد  زاد ه

د انشكد ه  اپيد ميولوژى،   گروه  اپيد ميولوژى،  استاد يار 
بهد اشت،  د انشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران
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چكيد ه
مقد مه: تب و تشنج ساد ه به تشنج ناشى از تب كه ژنراليزه بود ه و كمتر از 15 د قيقه طول مى كشد  و د ر 
طى 24 ساعت تكرار نشود  گفته مى شود . با توجه به نقش مهم ماد ران د ر كنترل اين بيمارى و ماهيت 
نگران كنند ه آن، اين مطالعه به منظور بررسي عوامل مؤثر د ر پيشگيري از تب و تشنج د ر كود كان بر 
اساس الگوي اعتقاد  بهد اشتي د ر ماد ران مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى د ر استان قم د ر سال 

1397 انجام شد ه است. 
از  نفر   140 آن  د ر  كه  بود ه  مقطعى  شكل  به  و  توصيفى-تحليلى  نوع  از  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
ماد ران مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى استان قم شركت د اشتند . ابزار گرد  آورى د اد ه ها شامل 
پرسشنامه د موگرافيك و پرسشنامه 47 سوالى محقق ساخته مبتنى بر سازه هاى الگوى اعتقاد  بهد اشتى 
بود ه است. و د ر نهايت اطلاعات با استفاد ه از نرم افزارspss 20 وآمار توصيفى و آزمونهاى آمارى مورد  

تجزيه تحليل قرار گرفتند . 
يافته ها: ميانگين سن ماد ران 30/54(18-45)سال بود  و 78د رصد  آن ها خانه د ار بود ند . ميانگين نمره 
آگاهى ماد ران 56/69، ميانگين نمره حساسيت د رك شد ه برابر با 61/96 د رصد ، ميانگين نمره شد ت 
د رك شد ه 76/70د رصد ، ميانگين نمره منافع د رك شد ه 85/15د رصد  و ميانگين نمره موانع د رك شد ه 
40/62 د رصد  بود . از نظر راهنماهاى عمل، منبع براى به د ست آورد ن اطلاعات د ر زمينه پيشگيرى از 
تشنج 74/8د رصد  از پزشك، 10/8د رصد  از خانواد ه وآشنايان، 5/8د رصد  از كتاب و كتابچه و 3/6د رصد  
از پرسنل بهد اشتى و مابقى از مجلات، پرستار و ساير ماد ران كمك مى گرفتند . ترس از ابتلا به عوارض با 
57/8 د رصد  بيشترين نقش را د ر جهت اقد ام د ر پيشگيرى از تب د ر ماد ران د اشته است . نمره عملكرد  
ماد ران براى كنترل تب برابر با 63/37  بود . از نظر آمارى ارتباط معنى د ارى بين تحصيلات ماد ر وشغل 
ماد ر وميانگين نمره آگاهى و عملكرد  مشاهد ه نشد . بين سابقه بيمارى كود ك و سطح د ر آمد  خانوار با 

نمره آگاهى ماد ر ارتباط معنى د ارى از نظر آمارى مشاهد ه شد . 
و  شد ه،  د رك  حساسيت  ماد ران،  آگاهى  نمره  ميانگين  آمد ه،  د ست  به  نتايج  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
موانع د رك شد ه نمره پايين ترى را نسبت به ساير سازه ها به د ست آورد ند  كه بيانگر اهميت كار د ر 
اين زمينه ها است. همچنين د رصد  كسب اطلاعات از خانواد ه و آشنايان نسبت به ساير موارد  به غير از 
پزشك، نسبتا بالا مى باشد  كه نيازمند  كار بيشتر بر اين موضوع مى باشد  كه ماد ران از منبع مطمئن و 

علمى اطلاعات لازم را د ريافت كنند . 

كليد  واژه: تب، تشنج، كود كان

زهره احمد ى
گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران. 09104663519
z-ahmadi@muq. ac. ir

سيامك محبى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد يار، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

فاطمه ساد ات ايزد خواه
گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران
ليلا قزوينيان

گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران

 

بررسي عوامل مؤثر د ر پيشگيري از تب و تشنج د ر كود كان بر اساس الگوي اعتقاد  بهد اشتي 
د ر ماد ران مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى د ر استان قم د ر سال 1397
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چكيد ه
مقد مه: هد ف از نظام مراقبت عوارض ناخواسته ايمنسازى، تعيين ميزان بروز هريك ازعوارض بد نبال 
واكسنها و شناسايى عوارض براى پيشگيرى از بروز آنها و به حد اقل رساند ن عواقب آنها ميباشد . با توجه 
به عواملى نظير بروز نسبتا بالاى عوارض ايجاد  شد ه از واكسن و اختلافات موجود  د ر عوارض گزارش شد ه 
از واكسنها و همچنين اهميت واكسيناسيون، هد ف از اين مطالعه بررسى پيامد هاى نامطلوب ايمنسازى د ر 

شهر قم از سال1395-1393مى باشد . 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفيمقطعى بود . تعد اد  412 مورد  از عوارض ايمنسازى كه د ر طى 
سالهاى 95-1393 اتفاق افتاد ه بود  وارد  مطالعه شد ند . د اد هها با استفاد ه از فرم بررسى پيامد  نامطلوب 
د ر  بهد اشت  وزارت  بهد اشت  معاونت  به  مربوط  واگير  بيماريهاى  مد يريت  مركز  به  مربوط  ايمنسازى 
توسط   19 نسخه   SPSS نرمافزار  توسط  نهايت  د ر  و  شد ند   گرد آورى  شهرقم  بهد اشتيد رمانى  مراكز 

شاخصهاى توصيفى بيان گرد يد . 
يافته ها: با توجه به نتايج مطالعه، 53/4د رصد  از عوارض مرتبط با نوزاد ان پسر و 45/6د رصد  مرتبط 
با نوزاد ان د ختر بود . هم چنين بر اساس نوع عارضه، به ترتيب عارضه بثورات 43/2د رصد  (178نفر) 
22/8د رصد   سفتى  عارضه  (115نفر)،  27/9د رصد   تورم  عارضه  (116نفر)،  28/2د رصد   تب  عارضه 

(94نفر)، عارضه د رد  9/2د رصد  (38نفر)، از عوارض را شامل مى شد ند . 
نتيجه گيرى: بثورات و تب شايع ترين علامت گزارش شد ه بعد  از تزريق واكسن مى باشد  لذا مراقبت 

ازكوكان از نظر اين د و عارضه بعد  از تزريق واكسن توصيه موكد  مى باشد . 

كليد  واژه: عوارض، ايمن سازى، واكسيناسيون

 

ارزيابى پيامد  هاى نا مطلوب ايمن سازى د ر شهر قم از سال 1393-95
 

زهره احمد ى
گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران. 09104663519
z-ahmadi@muq. ac. ir

ذبيح اله قارلى پور
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد يار، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

فاطمه ساد ات ايزد خواه
گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران
سيامك محبى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  د انشيار، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

احمد  راهبر
مربى، گروه بهد اشت عمومى، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه 

علوم پزشكى قم، قم، ايران
محمد  على انصارى

گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 

علوم پزشكى قم، قم، ايران
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چكيد ه
مقد مه: با توجه به افزايش جمعيت سالمند ان و روند  رو به رشد  پيرى ايجاد  حواد ث د ر سالمند ان يكى 
از چالش هاى عرصه سلامت مى باشد  كه سهم مؤثرى د ر ناتوانى و مرگ ها د ارد . پيش بينى مى شود  د ر 
سال 2030، 25 د رصد  از مرگ و ميرها د ر گروه سنى سالمند ان به د ليل حواد ث و سوانح باشد . د ر اين 
ميان سقوط يا زمين خورد ن يكى از حواد ث شايع د وران سالمند ى است كه نتيجه تد اخل عوامل خطر 
فراوانى مى باشد . بنابراين آگاهى از پيامد ها و پيشگيرى از سقوط سالمند ان جهت اجراى تد ابير به موقع 
وضعيت  تعيين  هد ف  با  مطالعه  اين  گرد د .  مى  احساس  آن  صحيح  مد يريت  و  د رمان  پيشگيرى،  براى 
سقوط و عوامل مرتبط با آن د ر سالمند ان مراجعه كنند ه به مركز بهد اشت شماره 2 شهرستان اصفهان 

د ر سال 1396 انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه توصيفى-تحليلى از نوع مقطعى بود . شركت كنند گان كليه سالمند ان 
با سن 60 سال و بالاتر بود ند  كه د ر طى سال 1396 به مراكز بهد اشتى د رمانى شماره د و شهر اصفهان 
مراجعه مى كرد ند . اين افراد  به روش تصاد فى طبقه اى انتخاب و وارد  مطالعه شد ند . ابزار گرد آورى 
اطلاعات شامل مشخصات د موگرافيك و پرسشنامه فعاليت هاى روزانه زند گى (ADL) بود . براى تجزيه 

و تحليل د اد ه ها از نرم افزار spss نسخه 20، آمار توصيفى و تحليلى استفاد ه شد . 
يافته ها: بيشترين ميزان سقوط و زمين خورد گى د ر گروه سنى 70 سال به بالا بود (21٪). از تعد اد  18285 
نفر از سالمند ان كه مراقبت سقوط براى آنها انجام شد ه بود ، 11. 5٪ سابقه سقوط(زمين خورد ن) د ر يك 
سال گذشته را د اشتند . 10. 9٪ ناپايد ارى هنگام راه رفتن يا ايستاد ن و 11. 5٪ ترس از سقوط را د ر يك 

سال گذشته را تجربه كرد ه بود ند . 
نتيجه گيرى: سالمند ان به علت شرايط فيزيولوژيكى د ر معرض ايجاد  حواد ث و عوارض جبران ناپذير آن 
هستند . بنابراين لزوم آموزش هاى مؤثر، منظم و برنامه ريزى شد ه د ر جهت پيشگيرى از آسيب ها و ايمن 
كرد ن محيط زند گى و جامعه براى سالمند ان و توجه به كاهش آسيب ها د ر اين گروه سنى ضرورى مى باشد . 

كليد  واژه: سالمند ، سقوط، شهر اصفهان

ليلا احمد ى
آموزش  (د كتراى  بهد اشت  آموزش  كارشناس   *
بهد اشت و ارتقاء سلامت د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، 
تماس:  شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران).  اصفهان، 

09133867967
 Email: Ahmadigh@yahoo. com

نفيسه آهنى
كارشناس سلامت سالمند ان ( كارشناس مامايى د انشگاه 

علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران) 
عاطفه افشارى

سلامت  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  (د كتراى  پرستار 
د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران)

 

بررسى وضعيت سقوط و عوامل مرتبط با آن د ر سالمند ان شهرستان اصفهان 
د ر سال 1396
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چكيد ه
مقد مه: پير شد ن فرايند ى است كه همه افراد  آن را تجربه مى كنند . بررسى ها جهانى نشان مى د هد  كه 
جمعيت سالمند ى به د ليل ارتقاء سطح جهانى بهد اشت د ر حال افزايش است. اين د ر حالى است كه اين 
د وران چالش هاى بسيارى د ارد  و اختلالات روانى با فشارهاى جد ى افسرد گى و استرس از جمله مشكلات 
شايعى مى باشد  كه تعد اد  زياد ى از سالمند ان د ر اين د وران آن را تجربه مى كنند . اين مطالعه با هد ف 
تعيين وضعيت افسرد گى و عوامل مرتبط با آن د ر سالمند ان مراجعه كنند ه به مركز بهد اشت شماره 2 

اصفهان د ر سال 1396 انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه توصيفى-تحليلى از نوع مقطعى بود . شركت كنند گان كليه سالمند ان 
با سن 60 سال و بالاتر بود ند  كه د ر طى سال 1396 به مراكز بهد اشتى د رمانى شماره د و شهر اصفهان 
مراجعه مى كرد ند . اين افراد  به روش تصاد فى طبقه اى انتخاب و وارد  مطالعه شد ند . ابزار گرد آورى 
اطلاعات شامل مشخصات د موگرافيك و پرسشنامه مقياس افسرد گى سالمند ان(GDS) بود . براى تجزيه 

و تحليل د اد ه ها از نرم افزار spss نسخه 20، آمار توصيفى و تحليلى استفاد ه شد . 
يافته ها: نتايج نشان د اد  كه ميانگين سنى د ر اين مطالعه 4±65 سال بود . ميانگين نمره افسرد گى 4. 4±2. 
35 بود . 8. 3٪ از افراد  افسرد گى شد يد ، 36. 2٪ افسرد گى خفيف و 55. 5٪ از شركت كنند گان افسرد گى 
متوسط د اشتند . احساس غمگينى و غصه(خلق افسرد ه) از مهم ترين نشانه هايى بود  كه اكثر سالمند ان د ر 

2 هفته اخير آن را تجربه كرد ه بود ند . 
روانشناختى  عوامل  با  مواجهه  د ليل  به  سالمند ان  كه  د اد   نشان  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
بنابراين  د ارند .  قرار  افسرد گى  به  ابتلا  براى  بيشترى  خطر  معرض  د ر  د وران  اين  د ر  گوناگون 
آسيب ها  با  مواجهه  از  پيشگيرى  منظور  به  سالمند ان  منظم  آموزش  و  ريزى  برنامه  لزوم 
باشد .  مى  ضرورى  سالمند ان  روحى-روانى  مشكلات  كاهش  د ر  آنها  اجتماعى  حمايت  و 

كليد  واژه: سالمند ان، افسرد گى، شهر اصفهان

 

بررسى وضعيت افسرد گى و عوامل مرتبط با آن د ر سالمند ان شهرستان اصفهان 
د ر سال 1396

ليلا احمد ى
آموزش  (د كتراى  بهد اشت  آموزش  كارشناس   *
بهد اشت و ارتقاء سلامت د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، 
تماس:  شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران).  اصفهان، 

09133867967
 Email: Ahmadigh@yahoo. com

عاطفه افشارى
سلامت  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  (د كتراى  پرستار 

د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران)
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چكيد ه
مقد مه: خود كارامد ى به قضاوت فرد  د ر مورد  توانايى هايش براى انجام د اد ن عمل بطور موفقيت آميز، 
اشاره مى كند . خود كارآمد ى با سلامت بيشتر و موفقيت بالاتر رابطه د ارد . جنس افراد  به عنوان يك 
متغير مهم د ر بررسى توانمند ى هاى افراد  به نظر مى رسد  و عموما بصورت غير علمى مورد  بحث و اظهار 
نظر قرار مى گيرد . از آنجا كه تعيين ارتباط متغير جنس با خود كارآمد ى از اهميت بالايى برخورد ار مى 

باشد  اين پژوهش به بررسى ارتباط جنس با  خود كارآمد ى افراد  مى پرد ازد . 
همكارى  به  د عوت  ساله   40 تا   20 د اوطلب   320 تحليلى  توصيفى  مطالعه  اين  جهت  بررسى:  روش 
شد ند . د اوطلبان پرسشنامه سلامت عمومى را تكميل كرد ند  و د رصورت د اشتن شرايط ورود  به مطالعه، 
پرسشنامه خود كارآمد ى شرر را تكميل كرد ند . د ر نهايت بر اساس آناليز پرسشنامه هاى تكميل شد ه، 
ميانگين خود كارآمد ى د ر گروه مورد  مطالعه و ارتباط ميانگين خود كارآمد ى با جنس شركت كنند گان 

د ر مطالعه تعيين شد . 
و تعد اد  (34.  نفر زن  مطالعه تعد اد  (65. 15 ٪) 157  اين  مجموع 241 شركت كنند ه د ر  از  يافته ها: 
85 ٪) 84 نفر مرد  بود ند . ميانگين سنى شركت كنند گان نيز 6. 026 ± 25. 09سال بود  ميانگين نمره 
خود كارآمد ى د ر زنان 6. 89±38. 32 و د ر مرد ان 7. 25±38. 75 بد ست آمد . گرچه ميانگين نمره 

 .) 655 .0=p)  خود كارآمد ى مرد ان بيشتر از زنان بود  ولى اين تفاوت معنى د ارى نبود
نتيجه گيرى: د ر اين مطالعه ميانگين خود كارآمد ى د ر مرد ان بيشتر از زنان بود  گرچه اين اختلاف از 
نظر آمارى معنى د ار نبود  ولى از آنجايى كه د ر راستاى مبانى طب ايرانى است حائز اهميت ميباشد  زيرا 
برمبناى آموزه هاى طب ايرانى، جنس مرد  نسبت به جنس زن از نظر مزاجى گرمتر است كه خود  توجيهى 
ويژِگى هاى  تاثير  بر  ايرانى  سنتى  طب  مكتب  تاكيد   به  توجه  با  است.  بالاتر  خود كارامد ى  بود ن  د ارا  بر 
فرد ى بر توانمند يهاى افراد  تيم پژوهشگر استفاد ه از فاكتور مزاج را براى قضاوت د قيق تر د ر مورد  ميزان 

خود كارآمد ى افراد  توصيه نمود ند . 

كليد  واژه: خود كارآمد ى، سن، مزاج، طب سنتى ايرانى

 ،(MD, MPH)د كتر محمد  احمد يان
پزشكى  علوم  د انشگاه   . مكمل  و  ايرانى  طب  د انشكد ه 

مشهد ، مشهد ، ايران
(PhD)د كتر نوشين پيمان

و  بهد اشت  گروه  بهد اشتى،  علوم  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  مد يريت، 

مشهد ، مشهد ، ايران
(MD)د كتر مونا نجف نجفى

پزشكى  علوم  د انشگاه   . بالينى،  تحقيقات  توسعه  مركز 
مشهد ، مشهد ، ايران 

 (MD,Phd) د كتر زهره فيض آباد ى
گروه طب ايرانى، د انشكد ه طب ايرانى و مكمل، د انشگاه 

علوم پزشكى مشهد ، مشهد  

 

 بررسى رابطه خود كارآمد ى عمومى با جنس 
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چكيد ه
ايراني  زنان  د ر  بيماري  اين  به  ابتلا  سن  د نياست.  د ر  زنان  سرطان  ترين  شايع  پستان  سرطان  مقد مه: 
حداقل د ه سال پائين تر از كشورهاي توسعه يافته است. تشخيص زود رس سرطان پستان عامل اصلي 
براي د رمان اين معضل است. اطلاعات بدست آمده از شناخت اثرات تحليل مدل معاد له ساختار، برنامه 
ريزان سلامت را براى ارتقاى سلامت جهت طراحي و اجراي مداخلات اثربخش و موثر به منظور افزايش 
رفتار غربالگري كمك مي كند . هدف اين مطالعه بررسي ارتباط رفتار ماموگرافي با عوامل د موگرافيك و 
سازه هاي الگوي اعتقاد  بهداشتي با هد ف انجام رفتار ماموگرافي د ر زنان شهر گنبد  د ر سال 96 بود ه است. 
روش بررسى: اين مطالعه به صورت مقطعى و د ر 25 مركز خد مات جامع سلامت گنبد  به تعد اد  380 
نمونه از زنان صورت گرفت. نمونه گيرى به صورت خوشه اى و تصاد فى انجام شد . گرد آورى د اد ه ها با 
استفاد ه از يك پرسشنامه 44 سوالى كه روايى و پايايى آن تاييد  شد ه، بصورت خود اظهارى صورت گرفت. 
تجزيه و تحليل د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار spss و ليزرل و با آمارهاى توصيفى و استنباطى انجام شد . 
يافته ها: نتايج مطالعه نشان د اد  كه 6. 5 د رصد  از زنان بر انجام ماموگرافى مرتب اعتقاد  عملى د اشته و 
انجام مى د اد ند . حساسيت د رك شد ه و خود كارآمد ى بالاترين ضريب همبستگى را از بين تمامى متغييرها 
د اشتند . عوامل د موگرافيك بر انجام ماموگرافى، متغيرهايى همانند  وضعيت تاهل، سابقه فاميلي سرطان 

پستان و مشكلات پستانى، د اراي اثرات معناد اري بود ند. 
نتيجه گيرى: اثربخش بود ن كاربرد  الگوي اعتقاد  بهداشتي با توجه به قدرت بالاي واريانس، براي بررسي 
مداخله  راهكارهاى  تد وين  ضرورت  ماموگرافي،  انجام  ميزان  بود ن  پايين  است.  محرز  ماموگرافي  رفتار 
اي عملى به منظور ارتقاى بينش و نگرش نسبت به ماموگرافي را جهت تغيير رفتار و انجام ماموگرافى 
مشخص مى كند . بد ون شك آموزش ارتقاى سلامت د ر زنان از راهكارهاى موثر جهت افزايش سواد  

سلامت د ر زمينه ماموگرافى خواهد  بود . 

كليد  واژه: الگوي اعتقاد  بهداشتي - ماموگرافي - مدل معاد له ساختار - شهر گنبد 

 

كاربرد  الگوي اعتقاد  بهداشتي براي رفتار ماموگرافي با استفاد ه از مدل 
معاد له ساختارد ر زنان شهر گنبد 

مهين اد يب
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  خانواد ه،  بهد اشت   *
تماس  شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  گنبد ،  گلستان، 

 ،09113763397
Email: adibmahin@gmail. com

عابد  نورى 
آموزش پزشكى، آموزش پزشكى، د انشگاه علوم پزشكى 

گلستان، گنبد ، ايران
رشيد  آتا 

كلاله،  گلستان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  د ند انپزشكى، 
ايران
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چكيد ه
مقد مه: همراه با افزايش تعد اد  سالمند ان د ر جهان، استفاد ه و كاربرد  مفاهيم و اصطلاحات مرتبط با اين 
پد يد ه نيز افزايش يافته است. يكى از اين مفاهيم سالمند ى موفق مى باشد . هد ف مطالعه حاضرد سترسى به 
يك مفهوم مشترك جهت استفاد ه كاربرد ى د ر مطالعات مربوط به اند ازه گيرى سالمند ى موفق مى باشد . 
سالمند ى،  سالمند ،  واژه هاى  كليد   اساس  اين  بر  است.  سيتماتيك  مرور  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
 PubMed, Elsevier,SID, Medlib, Magiran. سالمند  موفق؛ و سالمند ى موفق د ر پايگاه هاى اطلاعاتى
براى  و  فارسى  مقالات  براى  كنون  تا   1380 زمانى  بازه  د ر   Iranmedex, irandoc, google scholar

مقالات لاتين نيز بازه زمانى 1995 تا پايان 2017 لحاظ گرد يد . 
يافته ها: يافته هاى مطالعه د ر سه حيطه تعريف سالمند ى موفق با تمركز بر ابعاد  وحيه هاى مورد  تاكيد ، 
اصول سالمند ى موفق و عوامل موثر بر سالمند ى موفق تقسيم بند ى كرد . د ر بررسى مطالعات تعاريف 
مختلف سالمند ي موفق، بر كنش شناختي، اد راك، كنترل و رضايتمند ي از زند گي متمركز بود ه است. 
همچنين سالمند ى موفق به عنوان د اشتن احساسات د رونى از شاد ى و رضايت با حضور خود  و زند گى 
بود ن  اخلاقي  يا  زند گي  از  رضايتمند ي  با  موفق  سالمند ي  مفهوم  اوقات  گاهي  اشت.  شد ه  بيان  گذشته، 

يكسان انگاشته شد ه است؛ گاهي اوقات با بقاء توام با سلامتي معاد ل د انسته شد ه است. 
نتيجه گيرى: بر اساس از مفاهيم بد ست آمد ه از مطالعه حاضر، متخصصان نظام سلامت به عنوان حاميان 
سلامت جامعه، مى توانند  زمينه هاى سالمند ى موفق را د ر طراحى و اجراى برنامه هاى سند  ملى سالمند ان 
لحاظ كنند  تا از طريق آن ها شرايط حفظ و ارتقاى زند گى سالم و فعال د ر د وران سالمند ى براى تك تك 

افراد  جامعه فراهم كنند . 

كليد  واژه: سالمند ، سالمند ى، سالمند  موفق، مرور سيتماتيك. 

فاطمه استبصارى
پرستارى  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش   *
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  جامعه،  سلامت 

علوم پزشكى شهيد  بهشتى، تهران، ايران. 
نويسند ه مسئول: شماره تماس: 021. 88655366    . 

E_mail: fa_estebsari@yahoo. com

 

سالمند ى موفق
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چكيد ه
مقد مه: بيمارى د يابت يك بيمارى متابوليك پيچيد ه است كه امروزه به عنوان يكى از چالش هاى جهانى 
محسوب ميشود . با تغيير د ر سبك زند گى مى توان تا 90٪ از عوارض ناشى از د يابت پيشگيرى كرد . 
بنابراين انجام تحقيق وپژوهش جهت بررسى جنبه هايى از سبك زند گى كه مرتبط با د يابت نوع 2 است، 
ضرورى به نظر مى رسد  لذا با عنايت به اهميت موضوع پژوهشگر بر آن شد  د ر اين زمينه پژوهش نمايد 
روش بررسى: نوع مطالعه توصيفى- تحليلى و از نوع مقطعى مى باشد . تعد اد  300 نفر از مراجعه كنند گان 
د يابتى و غير د يابتى مراجعه كنند ه به مركز د يابت با روش نمونه گيرى د ر د سترس انجام شد ه است. 
براى گرد اورى اطلاعات از پرسشنامه اطلاعات د موگرافيك، و پروفايل سبك زند گى ارتقا د هند ه سلامت 
نسخه 2 استفاد ه گرد يد . د اد ه هاى جمع آورى شد ه با استفاد ه از نرم افزار SPSS نسخه 18 و با استفاد ه 
از آزمون هاى آمار توصيفى ( ميانگين ، انحراف معيار ، فراوانى ) و آزمونهاى تحليل ( من ويتنى، ، آناليز 

واريانس يكطرفه)، استفاد ه شد . سطح معنى د ارى كمتر از 0/05 د ر نظر گرفته شد . 
يافته ها: نتايج حاصل از آزمون من ويتنى نشان د اد  كه افراد  د يابتى و غير د يابتى د اراى ختلاف معنى 
د ارى د ر ابعاد  ( تغذيه ، فعاليت فيزيكى، مد يريت استرس، رشد  روحى و معنوى ) سبك زند گى مى باشند  
فعاليت   ، تغذيه  سلامت(  د هند ه  ارتقا  زند گى  سبك  ابعاد   بين  مطالعه  يافته هاى  اساس  بر  نتيجه گيرى: 
معنى  اختلاف  د يابتى  غير  و  د يابتى  افراد   د ر    ( معنوى  و  روحى  رشد   استرس،  مد يريت  فيزيكى، 
برنامه هاى  طراحى  د رجهت  گام هايى  كه  گرد د   مى  توصيه  اساس  همين  بر  گرد يد .  مشاهد ه  د ارى 
شود  برد اشته  د يابتى  افراد   بين  ر  د   سلامت  د هند ه  ارتقا  رفتار هاى  بهبود   بر  تاكيد   با  موثر  آموزشى 

كليد  واژه: سبك زند گى، رفتار ارتقا د هند ه سلامت ، د يابت

 

مقايسه عوامل موثر بر سبك زند گى بيماران د يابتى نوع 2 با افراد  سالم د ر مركز د يابت 
وابسته به د انشگاه علوم پزشكى كرمانشاه د ر سال 1395

فاطمه استبصارى
پرستارى  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش   *
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  جامعه،  سلامت 

علوم پزشكى شهيد  بهشتى، تهران، ايران. 
نويسند ه مسئول: شماره تماس: 021. 88655366    . 

E_mail: fa_estebsari@yahoo. com

زهرا رحيمى خليفه كند ى
مد يريت  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  آموزشى،  بهد اشتى  خد مات 

علوم پزشكى ايران، تهران، ايران. 
ريحانه پورجم

و  پرستارى  د انشكد ه  كارشناسى،   5 ترم  د انشجوى 
تهران،  بهشتى،  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه  مامايى، 

ايران. 
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شرح تجربه
بيان مسئله: يكى از مفاهيم كاربرد ى د ر زمينه ارتقاى سلامت، مفهوم اجتماعى كرد ن سلامت مى باشد  كه بر 
اساس آن، تمام نهاد ها و آحاد  جامعه را براى توجه به موضوع سلامت فرا مى خواند  و با اين رويكرد  نه تنها 
وزارت بهد اشت، بلكه تمام نهاد ها، د رگير حوزه سلامت مى شوند . مفهوم اجتماعى كرد ن سلامت د ر حقيقت 
ترجمان شعار سازمان جهانى بهد اشت است تا بر اساس آن سلامت براى همه و د ر همه جا ايجاد  شود . لذا 
اجتماعى كرد ن سلامت مى تواند  يكى از استراتژى هاى مهم براى تحقق شعار پوشش همگانى سلامت باشد . 
اهد اف تجربه: هد ف كلى مطالعه حاضر توانمند  سازى افراد  جامعه د ر زمينه خود مراقبتى سلامت محور 
بود . اهد اف اختصاصى توانمند  سازى شركت كنند گان د ر مطالعه د ر زمينه سبك زند گى سالم، شناسايى 
همچنين  و  جنسى  مراقبت  و  مغزى  عروقى،  قلبى-  بيمارى هاى  سرطان،  فاكتورهاى  ريسك  تشخيص  و 

افزايش آگاهى بود . 
روش و مراحل كار: براى د ست يابى به اهد اف مطالعه ابتد ا بر اساس اطلاعات حاصل از نياز سنجى اوليه 
توسط مركز سلامت جامعه حضرت رقيه ( س) وابسته به مركز بهد اشت شمال وابسته به د انشگاه علوم 
پزشكى شهيد  بهشتى موجود  د ر مركز سلامت جامعه، مشخص گرد يد  كه جمعيت تحت پوشش نيازمند  
آموزش د ر زمينه موارد ى مثل سبك زند گى سالم، علايم هشد ار د هند ه سرطان، ريسك فاكتورهاى سرطان، 
بيمارى هاى قلى – عروقى و مغزى و مراقبت جنسى (پيشگيرى از كود ك آزارى جنسى) نيازمند  آموزش 
مى باشند . لذا محتواى آموزشى بر اساس متوسط سطح سواد  جمعيت تحت پوشش با تمركز بركتاب هاى 
خود مراقبتى موجود  وزارت بهد اشت و آموزش پزشكى موجود  تهيه گرد يد  و به صورت كلاس هاى منسجم 
به صورت هفته اى يكبار به مد ت سه ماه و د ر طى سه د وره تكرار گرد يد . به منظور د سترسى آسان به 
جمعيت تحت پوشش طبق هماهنگى مركز سلامت جامعه با مد ارس تحت پوشش با اولياى د انش آموزان 
د عوت نامه از طرف مد ارس ارسال گرد يد . آموزش ها د ر نمازخانه يا سالن اجتماعات مد رسه به روش 
سخنرانى، استفاد ه از اسلايد  ها و فيلم هاى آموزشى، پرسش و پاسخ و حتى مشاوره هاى فرد ى و همچنين با 
استفاد ه از وايت اجرا گرد يد . مد ت هرجلسه آموزش 45- 30 د قيقه و مد ت 30-15 د قيقه براى پرسش 
و پاسخ بود ه است. آموزش ها توسط د انشجويان مقطع كارشناسى ارشد  پرستارى سلامت جامعه و د كتراى 

آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت بود . قبل و بعد  از هرجلسه پيش آزمون و پس آزمون گرفته شد . 
نتايج: يافته هاى كوتاه تغيير د ر آگاهى و نگرش بود ه است كه برا ساس تغيير د ر نمرات پس آزمون د ر 
مقايسه با قبل از آموزش بود ه است. و يافته هاى د رازمد ت بر اساس تعد اد  مراجعات به مركز سلامت 

جامعه جهت پيگيرى علايم شناسايى شد ه د ر راستاى آموز ش هاى د اد ه شد ه ب. ود  ط به كانسر بود . 
ذينفعان / مخاطبان: ذينفعان مطالعه حاضر جمعيت تحت پوشش بود ه است كه د ر اين مطالعه بيشتر 
و  آموزان  د انش  حاضر  مطالعه  ثانويه  مخاطب  است.  بود ه  ماد ران  مخصوصا  و  آموزان  د انش  اولياى 

خانود اه ها بود ند . 
چالش هاى طرح: يكى از مهمترين چالش هاى طرح حاضر عد م مشاركت فعال جمعيت تحت پوشش بود  
لذ پيشنهاد  مى گرد د  از طريق پيوند  قوى بين اولياى مد رسه و د انش آموزان و مركز سلامت جامعه اقد ام 
گرد د . چالش د يگر موجود  نبود ن و د ر د سترس نبود ن محتواى آموزشى بخصوص فيلم ها ى آموزشى 
بر اساس سطح د رك و سواد  جمعيت تحت پوشش بود . البته نحوه اطلاع رسانى و توجيه جمعيت تحت 

پوشش مبنى بر مفيد  بود ن و موثر بود ن آموز شها نيز بايد  به عنوان يك اولويت مهم لحاظ گرد د د . 
كليد  واژه: توانمند  سازى، خود مراقبتى، جمعيت تحت پوشش، آموزش سبك زند گى، ريسك فاكتورها، 

علايم هشد ار د هند ه 

فاطمه استبصارى، 
پرستارى  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش   
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  جامعه،  سلامت 
نويسند ه  ايران.  تهران،  بهشتى،  شهيد   پزشكى  علوم 

مسئول: شماره تماس: 021. 88655366    . 
E_mail: fa_estebsari@yahoo. com 

زهرا رحيمى خليفه كند ى 
مد يريت  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  آموزشى،  بهد اشتى  خد مات 

علوم پزشكى ايران، تهران، ايران. 

 

توانمند  سازى افراد  جامعه د ر زمينه خود مراقبتى سلامت محور 
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چكيد ه
مقد مه: رضايت زناشويى مهم ترين و اساسى ترين عامل جهت پايد ارى و د وام زند گى مشترك است، 
اين مطالعه با هد ف بررسى تاثر آموزش غنى سازى روابط مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه بر 

رضايت زناشويى زنان انجام شد  . 
روش بررسى: اين پژوهش نيمه تجربى از نوع پيش آزمون- پس آزمون با گروه كنترل بر روى80 نفر از 
زنان مراجعه كنند ه به مراكز خد مات جامع سلامت شهر بيرجند  كه به روش نمونه گيرى چند  مرحله اى 
انتخاب شد ند ، انجام شد . زنان به طور تصاد فى د ر د و گروه مد اخله (40 نفر) وكنترل( 40 نفر) قرار گرفتند . 
بر اساس نتايج توصيفى راهبرد ها و روش هاى آموزشى با توجه به اينكه سازه نگرش وكنترل رفتارى د رك 
شد ه مد ل رفتار برنامه ريزى شد ه قد رت پيشگويى كنند ه بالاترى د ر رضايت زناشويى د اشتند ، انتخاب 
شد . آموزش مهارت هاى غنى سازى روابط د ر هشت جلسه نود  د قيقه اى به زنان گروه مد اخله د اد ه شد . 
ابزار گرد  آورى د اد ه ها پرسشنامه استاند ارد  رضايت زناشويى MSQ بود  كه قبل از مد اخله، يكماه بعد  و 
سه ماه بعد  از مد اخله د ر د و گروه تكميل شد . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار آمارى SPSS19 و آزمون هاى 
آمارى t مستقل و آناليز واريانس تكرار شوند ه و تست تعقيبى بن فرونى د ر سطح معنى د ارى كمتر از 

0/05 تجزيه و تحليل شد . 
يافته ها: قبل از مد اخله د و گروه از نظر ميانگين نمره ها همسان بود ند . ميانگين نمره رضايت زناشويى 
د ركل و ابعاد  آن د ر زنان گروه مد اخله، يكماه بعد  و سه ماه بعد  از مد اخله به طور معنى د ارى افزايش 
د اشت(p<0/001) . ولى د ر گروه كنترل ميانگين نمره رضايت زناشويى د ركل و ابعاد  آن يكماه بعد  و سه 

 . (p<0/001)ماه بعد  به طور معنى د ارى كاهش د اشت
نتيجه گيرى: آموزش غنى سازى روابط د ر افزايش رضايت مند ى زناشويى و ابعاد  آن ( جاذبه، تفاهم، طرز 
تلقى و سرمايه گذارى) موثر بود ، بنابر اين از برنامه آموزش غنى سازى مى توان به عنوان يك مد اخله 

مناسب جهت افزايش رضايت مند ى زناشويى افراد  استفاد ه كرد . 
 

كليد  واژه: غنى سازى روابط، رضايت زناشويى، تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه، زنان

 

تاثير آموزش غنى سازى روابط مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه 
بر رضايت زناشويى زنان

طاهره اسد الهى سلم آباد 
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  ارشد آموزش  كارشناسى 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 
نويسند ه  ايران.  بيرجند ،  بيرجند ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 09157202329
asadollahi. ta26@yahoo. com

محمد  رضا ميرى
آموزش  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران
انسيه نوروزى

آموزش  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران
طيبه حسينى 

روان،  بهد اشت  بالينى،  شناسى  روان  ارشد   كارشناسى 
بيرجند ، ايران

  



 46

 

 

چكيد ه
مقد مه: رضايت زناشويى يك هد ف والايى د ر تحقق خانواد ه مطلوب است و د ر سلامت و پرورش اعضاى 
خانواد ه نقش اساسى د ارد . تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه، يكى از مهم ترين تئورى ها د ر بررسى عوامل 
تاثير گذار بر رفتارهاى انسانى مى باشد . اين مطالعه، با هد ف بررسى قد رت پيشگويى كنند گى تئورى رفتار 

برنامه ريزى شد ه بر رضايت زناشويى زنان خانه د ار شهر بيرجند  انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعة توصيفى تحليلى د ر سال 1395بر روى200 نفر از زنان خانه د ار مراجعه كنند ه 
به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر بيرجند  انجام شد . افراد  به صورت طبقه اى خوشه اى انتخاب شد ند  و 
با استفاد ه از پرسشنامه استاند ارد  رضايت زناشويي MSQ و پرسشنامه محقق ساخته منطبق با سازه هاى 
تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه  (پس از تاييد  روايى با نظر متخصصان و پايايى آن از راه آلفاى كرونباخ 
نگرش(0/8)، هنجارهاى انتزاعى(0/7)،  كنترل رفتارى د رك شد ه( 0/7)) مورد  بررسى قرار گرفتند . د اد ه ها 
آناليز  پيرسون،  همبستگى  توصيفى،  ضريب  آمار  روش هاى  و   19SPSS نرم  افزار  آمارى  از  استفاد ه  با 

واريانس يكطرفه و آناليز كوواريانس د ر سطح معنى د ارى كمتر از 0/05 تجزيه و تحليل شد . 
يافته ها: سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه د ر مجموع 62/6٪ رضايت زناشويى را پيش بينى كرد ند . 
نگرش(ss=10/22) وكنترل رفتارى د رك شد ه (ss=3/37) پيش بينى كنند ه هاى قوى رضايت زناشويى 
(ss=0/4)  و تعد اد  فرزند (ss=1/87) و از بين متغيير هاى زمينه اى تحصيلات همسر (P<0/001) بود ند

پيش بينى كنند ه رضايت زناشويى زنان بود ند . 
نتيجه گيرى: تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه مى تواند  د ر طراحي مد اخلات آموزشى جهت ارتقاى سطح 

رضايت مند ى زناشويى زنان موثر باشد .  

كليد  واژه: تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه، رضايت زناشويى، زنان  

طاهره اسد الهى سلم آباد 
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  ارشد آموزش  *كارشناسى 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 
نويسند ه  ايران.  بيرجند ،  بيرجند ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 09157202329
asadollahi. ta26@yahoo. com

محمد  رضا ميرى
آموزش  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران
انسيه نوروزى

آموزش  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران
طيبه حسينى

روان،  بهد اشت  بالينى،  شناسى  روان  ارشد   كارشناسى 
بيرجند ، ايران

  

 

بررسى قد رت پيشگويى كنند گى  تئورى رفتار برنامه  ريزى شد ه بر 
رضايت زناشويى زنان خانه  د ار
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چكيد ه
مقد مه: سالمند ى با افزايش بيمارى هاى مزمن و د رنتيجه ايجاد  د رد هاى مزمن همراه است. شواهد  قابل 
توجهى د رباره ارتباط بين روشهاى مذهبى مقابله با د رد  و پيامد هاى سلامت وجود  د ارد . مطالعه حاضر با 
هد ف بررسى ارتباط خود كارآمد ى د رد  د ر بين سالمند ان مبتلا به بيمارى هاى مزمن شهر خرم آباد - ايران 

با سلامت معنوى آنان د ر سال 2017 انجام شد . 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى از نوع همبستگى بود . كليه سالمند ان مبتلا به بيمارى هاى 
مزمن بسترى شد ه د ر بيمارستان هاى د ولتى شهر خرم آباد -ايران د ر سال 2017 جامعه پژوهش بود ند . 
براى نمونه گيرى ابتد ا بيمارستان هاى د ولتى شهر خرم آباد  به عنوان طبقه د رنظر گرفته شد ؛ سپس حجم 
نمونه برآورد شد ه به تعد اد  145 نفر به صورت متناسب با حجم بين آنها تقسيم شد . ابزار گرد آورى د اد ه ها 
شامل پرسشنامه سلامت معنوى پالتيزيان و اليسون و پرسشنامه 10 سوالى خود كارآمد ى د رد  بود . براى 
تحليل د اد ه ها از نرم افزار SPSS-18، ضريب همبستگى پيرسون، آناليز واريانس، T مستقل و رگرسيون 

خطى چند گانه استفاد ه شد . 
معناد ارى  مثبت  همبستگى  مطالعه،  مورد   سالمند ان  د رد   خود كارآمد ى  و  معنوى  سلامت  بين  يافته ها: 
مشاهد ه شد . زن بود ن، افزايش سطح تحصيلات و كاهش سطح د رآمد  به ترتيب سبب 0/4، 0/17 و 
معنوى،  سلامت  كلى  به طور  مطالعه شد .  مورد   بين سالمند ان  د ر  د رد   خود كارآمد ى  د ر  افزايش   0/18
جنسيت، سطح تحصيلات و وضعيت اقتصاد ى توانستند  0/68 تغييرات د ر خود كارآمد ى د رد  سالمند ان 

مورد  مطالعه را پيش بينى كنند . 
اجراى  حاضر،  مطالعه  د ر  د رد   خود كارآمد ى  و  معنوى  سلامت  رابطه  اثبات  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
مد اخلات ارتقاء سلامت معنوى مى تواند  به بهبود  خود كارآمد ى د رد  د ر بين سالمند ان مبتلا به د رد هاى 
مزمن كمك نمايد . توصيه مى شود  شيوه هاى مقابله ى معنوى بيماران سالمند  د ر زمان پذيرش آنها د ر 
بيمارستان مورد  سوال قرارگرفته و د ر اختيار كاد ر د رمانى اعم از پزشك و پرستار قرار د اد ه شود  تا آنان 
برنامه ى مد اخله ى خود  براى تسكين د رد هاى مزمن سالمند ان را براساس منابع معنوى آنان طراحى و 

اجرا نمايند . 

كليد  واژه: همبستگى، سلامت معنوى، خود كارآمد ى د رد ، سالمند ان مبتلا به بيمارى هاى مزمن، ايران
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عاطفه مختارى كيا
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چكيد ه
مقد مه: با وجود  پيشرفت قابل توجه د ر حيطه سلامت جسمى زنان، سلامت روان د ر اين گروه اغلب مورد  
بى توجهى قرار گرفته است. اين مطالعه به بررسى اثر مد اخله توانمند سازى-آموزشى بر اساس مد ل فرير 

بر مد يريت استرس زنان مورد  مى پرد ازد . 
روش بررسى: بررسى حاضر يك مطالعه نيمه تجربى با گروه كنترل است كه به صورت مد اخله 8 جلسه 
اى د ر سال 1396 انجام گرفت. حس انسجام، تاب آورى، خود كارآمد ى و نگرش به استرس از موارد  
مورد  تاكيد  د ر مد اخله توانمند  سازى بر اساس مد ل فرير بود . د اد ه ها قبل از مد اخله، بلافاصله و سه ماه 
پس از مد اخله، توسط مشاركت كنند گان تكميل گرد يد  و با استفاد ه از نرم افزار SPSS(19) مورد  تحليل 
قرار گرفت. شركت كنند گان د ر گروه آموزشى مد اخله بر اساس مد ل توانمند سازى و گروه آموزشى روتين 
(كنترل) به ترتيب 131 و 130 نفر از مراكز سلامت د ر شرق تهران با استفاد ه از نمونه گيرى تصاد فى 

انتخاب شد ند . ارزش آمارى كمتر از 0. 05 معنى د ار تلقى گرد يد . 
از  قبل  روتين،  آموزش  و  فرير  اساس  بر  مد اخله  گروه  د ر  شد ه  اد راك  استرس  نمره  ميانگين  يافته ها: 
آموزش به ترتيب(6. 9) 29. 51 و (5. 7)30. 24 ، همچنين، سه ماه پس از مد اخله د ر گروه مد اخله 

توانمند سازى (7. 0)26. 13 و د ر گروه آموزشى روتين (6. 3)29. 88 بود . 
نتيجه گيرى: د ر مقايسه با گروه كنترل، مد اخله توانمند سازى برا اساس مد ل فرير د ر مد يريت استرس 

زنان موثر بود ه است. 

كليد  واژه: زنان، استرس، توانمند سازي، مد اخله، مد ل فرير
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بررسى تاثير مداخله توانمندسازى بر اساس مدل فرير بر 
مديريت استرس زنان نويسند گان
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ABSTRACT
Background: Disabilities in daily living and quality of life are key endpoints for 
evaluating the treatment outcome for rheumatoid arthritis (RA). Factors pos-
sibly contributing to good outcome are adherence and health literacy.
Methods: The survey included a representative nationwide sample of rheuma-
tologists and their patients with RA. The physician questionnaire included the 
disease activity score (DAS28) and medical prescriptions. The patient question-
naire included fatigue (EORTC QLQ-FA13), health assessment questionnaire 
(HAQ), quality of life (SF-12), health literacy (HELP), and patients' listings of 
their medications. Adherence was operationalized as follows: patient-reported 
(CQR5), behavioral (concordance between physicians' and patients' listings of 
medications), physician-assessed, and a combined measure of physician rating 
(1 = very adherent, 0 = less adherent) and the match between physicians' pre-
scriptions and patients' accounts of their medications (1 = perfect match, 0 = no 
perfect match) that yielded three categories of adherence: high, medium, and 
low. Simple and multiple linear regressions (controlling for age, sex, smoking, 
drinking alcohol, and sport) were calculated using adherence and health liter-
acy as predictor variables, and disease activity and patient-reported outcomes 
as dependent variables.
Results:  950 pairs of patient and physician questionnaires were analyzed. The 
mean patient age (82% women) was 62 years (SD = 12). Multiple regression 
analyses showed that high adherence was significantly associated with 6/3 out-
come variables and health literacy with 7/9 outcome variables.
Conclusions: Adherence and health literacy had weak but consistent effects 
on most outcomes. Thus, enhancing adherence and understanding of medi-
cal information could improve outcome, which should be investigated in future 
interventional studies.

Keywords: Adherence; Rheumatoid arthritis; Therapy

 Adherence and health literacy as related to outcome of patients 
treated for rheumatoid arthritis : Analyses of a large-scale 
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چكيد ه
مقد مه: آگاهى زيست محيطى و شناخت مسائل زيست محيطى، متغير تأثير گذار بر رفتار هاى زيست 
محيطى بود ه و تأكيد  مى ورزند  كه براى اصلاح كنش انسانى، آموزش زيست محيطى ضرورى بود ه و 
تنها د ر پرتو اين نوع آموزش هاست كه بسيارى از بحران هاى زيست محيطى حل شد ه و توسعه ى پايد ار 
محقق مى گرد د . هد ف از اين مطالعه بررسى تاثير آموزش بر ارتقاء رفتارهاى مسئولانه زيست محيطى 

د انش آموزان د ختر متوسطه اول شهر ايلام د ر سال 1395بود . 
د ختر  آموزان  د انش  روى  بر  سال 1395  د ر  كه  است  تجربى  مطالعه  يك  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
مد ارس متوسطه اول شهر ايلام انجام شد . ابزار جمع آورى د اد ه ها يك پرسشنامه محقق ساخته بود . د و 
مد رسه متوسط د خترانه به صورت تصاد فى از بين مد ارس متوسطه اول د ولتى شهر ايلام انتخاب و به 
طور تصاد فى به گروه هاى آزمون (165 نفر) و كنترل (165 نفر) اختصاص د اد ه شد ند . مد اخله آموزشى 
د ر 5 جلسه 30 د قيقه اى براى گروه آزمون طراحى و اجرا شد . يك ماه پس از مد اخله، د انش آموزان هر 
د و گروه مجد د  مورد  بررسى قرار گرفتند . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS با كمك آزمون تى مستقل، 

تى زوجى، كاى د و، همبستگى و رگرسيون تحليل شد ند . 
از  قبل  مسئولانه  رفتار  و  نگرش  د انش،  نمرات  ميانگين  نظر  از  گروه ها  بود ن  يكسان  علارغم  يافته ها: 
مد اخله، تفاوت معنى د ارى د ر ميانگين نمرات همه متغيرها بين د و گروه بعد  از مد اخله مشاهد ه گرد يد . 
نتيجه گيرى: استفاد ه از برنامه آموزشى مى تواند  يك راهبرد  موثر براى ارتقاى رفتارهاى مسئولانه زيست 

محيطى د ر ميان د انش آموزان د ختر امتوسطه اول باشد . 

كليد  واژه: د انش و نگرش، آموزش بهد اشت، رفتار مسئولانه، محيط زيست، د انش آموزان د ختر متوسطه 
اول ايلام. 
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ABSTRACT
Background: Technological advances have caused poor mobility and lower phys-
ical activity among humankind. This study was conducted to assess the impact 
of a digital media-based (multi-media, internet, and mobile phone) health in-
tervention on promotion of women's physical activity. 
Methods: In this quasi-experimental study,420 women were divided into case 
and control groups. The digital media-based educational intervention was con-
ducted in two months in the case group electronically, using mail and Internet 
and telephone platforms. Physical activity was measured using International 
Physical Activity Questionnaire (IPAQ) that estimated women’s physical activity 
rate in the previous week. Data was analyzed using descriptive and analytical 
statistics (ANOVA, chi-square, paired and independent t-tests) using SPSS 20. 
Results:  The mean score of knowledge, attitude and level of physical activity in 
the control group were not significantly different before and after the interven-
tion. While in the case group, this difference before and after the intervention 
was significant (p < 0.002), and mean scores of the above-mentioned factors 
increased after the intervention. 
Conclusions: Using innovative and digital media-based health education can be 
effective in improving health-based behavior such as physical activity. There-
fore, it seems necessary to develop user-based strategies and strengthen the 
behavioral change theories and hypotheses based on digital media for effective 
influence on behavior.
 
Keywords: Fitness; Health behavior; Health education; Health promotion; In-
ternational physical activity questionnaire (IPAQ); Physical activity; Women
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چكيد ه
مقد مه: سلامت عمومى بيانگر تمام ابعاد  سلامتى(جسمانى، روانى، اجتماعى) است . زنان نقش محوري 
د ر حفظ و ارتقاي سلامت اعضاي خانواد ه را د ارند ، اين مطالعه با هد ف بررسى سلامت عمومى د ر زنان 

شهر بند رعباس انجام گرد يد . 
تحليلى روى 200 نفراز زنان تحت پوشش مراكز خد مات جامع  روش بررسى: اين مطالعه توصيفى – 
سلامت شهر بند رعباس صورت گرفت. گروه هد ف پژوهش به روش خوشه اى از د ه منطقه شهرى به 
صورت تصاد فى از زنان مراجعه كنند ه به مراكز خد مات سلامت انتخاب شد ه و پس از كسب رضايت 
از ايشان پرسشنامه مربوطه تكميل گرد يد . ابزار جمع آورى د اد ه ها پرسشنامه بود  شامل د و بخش بود : 
بخش سوالات د موگرافى و نسخه ترجمه شد ه فارسى پرسشنامه استاند ارد  28 سوالى گلد برگ بود كه د ر 
مطالعات مختلف روايى و پايايى آن تاييد  شد ه است . امتياز كلى پرسشنامه از 84 بود ه و طبق مطالعات 
پيشين امتياز زير 23 بيانگر سالم بود ن افراد  مى باشد . اين پرسشنامه شامل چهار مقياس فرعى، نشانه 
هاى: جسمانى، اضطرابى واختلال خواب، افسرد گى و كاركرد  اجتماعى است. د اد ه ها با آزمون هاى توصيفى، 

آزمون t مستقل و آزمون آناليز واريانس يكطرفه با استفاد ه از از نرم افزار Spss نسخه 20 آناليز شد . 
يافته ها: ميانگين سن گروه هد ف مورد  مطالعه 7±29 سالگى بود . بيشترين افراد  د ر گروه سنى 16-25 
قرار د اشتند . ميانگين بعد  خانوار 4 نفر و اكثر زنان مورد  مطالعه خانه د ار ود يپلمه بود ند . مطالعه حاضر 
نشان د اد  كه ميانگين امتياز كلى سلامت عمومى زنان مورد  مطالعه  18/55 با انحراف معيار 11/7بود  
امتياز  ميانگين  كمترين  د اراى  افسرد گى  مقياس  بود .  مطالعه  مورد   زنان  بود ن  سالم  وضعيت  بيانگر  كه 
د اراى  اجتماعى  كاركرد   مقياس  و  بود   افراد   د ر  افسرد گى  اختلال  وجود   عد م  بيانگر  كه   (2/6 ±4/2 )
مى  مطالعه  مورد   زنان  اجتماعى  كاركرد   ضعف  نشانگر  كه  بود    (6/4 ±3/5 ) امتياز  ميانگين  بالاترين 
باشد . د رمقياس كاركرد  اجتماعى آيتم، " اختصاص وقت بيشتر براى انجام كارها نسبت به گذشته" د ر 
زنان مشهود  بود . د ر بين متغيرهاى د موگرافيك فقط متغير سن افراد  با مقياس كاركرد  اجتماعى ارتباط 

 .(p <0/05 )معناد ارى د اشت
نتيجه گيرى: هر چند  امتياز كلى سلامت عمومى زنان د ر اين مطالعه بيانگر فقد ان اختلال د ر سلامت 
ايشان بود  اما از جنبه كاركرد  اجتماعى افراد  د ر سطح پايين بود ند . با توجه به معناد ار بود ن رابطه سن 
و كاركرد  اجتماعى مى توان افزايش سن را د ر اين گروه عامل موثر د ر كاهش عملكرد  اجتماعى د ر نظر 
گرفت. جهت ارتقاى سلامت عمومى اين گروه، اجراى مد اخلات آموزشى د ر زمينه بهبود  شيوه زند گى 
مرد مى  نهاد هاى  توسط  اجتماعى  امور  د ر  ايشان  مشاركت  جلب  همچنين  و  مختلف  سنى  گروههاى  د ر 

پيشنهاد  مى شود . 

كليد  واژه: سلامت عمومى، زنان، مراكز خد مات سلامت، بند رعباس

فاطمه كريمى
سلامت،  د رارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران
صد يقه عابد ينى

سلامت،  ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى 
سلامت،  د رارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران. 
على اسد يان

و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى  د انشجوى   *
ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقائ 
يزد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت، 

يزد ، ايران. نويسند ه مسئول: تلفن:09175260520 
a. assadian. a@gmail. com  

شكراالله محسنى 
مركز  اپيد ميولوژى،  تخصصى  د كترى  د انشجوى 
تحقيقات عوامل اجتماعى د رارتقائ سلامت، پژوهشكد ه 
هرمزگان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت 

بند رعباس، ايران
فرشته كريمى

سلامت،  د رارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران
فائقه كريمى

سلامت،  د رارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران

 

بررسى سلامت عمومى زنان مراجعه كنند ه به مراكز خد مات 
جامع سلامت شهر بند رعباس
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چكيد ه
مقد مه: بيمارى سل يكى از مشكلات جد ى بهد اشت عمومى د ر بسيارى از نقاط د نيا است . كيفيت زند گى 
افراد  تحت تاثير وضعيت سلامت و بيمارى آنها مى باشد  . هد ف از اين مطالعه بررسى كيفيت زند گى 

بيماران مبتلا به سل ريوى تحت د رمان مركز د رمان سل شهر بند رعباس بود . 
روش بررسى: مطالعه توصيفى – مقطعى حاضر روى 103 نفر از بيماران سل ريوى تحت د رمان مركز 
شامل  پژوهش  مورد   هد ف  گروه  گرفت.  صورت  سال 94-95  د ر  بند رعباس  شهرستان  سل  با  مبارزه 
تمام بيماران مبتلا به سل ريوى د ر د سترس بود . كه پس د وماه د رمان د ر مطالعه شركت د اشتند  (پس 
از مرحله حمله اى). ابزار گرد آورى د اد ه هاپرسشنامه بود  كه شامل سوالات د موگرافى و نسخه ترجمه 
شد ه پرسشنامه استاند ارد  كيفيت زند گى مختص بيماران مسلول (VERSION2-TBQol24) بود . سوالات 
كيفيت زند گى شامل 24 سوال با 120 امتياز د ر شش بعد  جسمانى، روانى- احساسى -عاطفى، عملكرد ى 
 t  استقلال، اجتماعى -خانواد گى، محيطى و اعتقاد ى- معنوى بود . د اد ه ها با آزمون هاى توصيفى، آزمون-

مستقل و آزمون آناليز واريانس يكطرفه با استفاد ه از از نرم افزار Spss نسخه 20 آناليز شد . 
يافته ها: ميانگين سن گروه هد ف مورد  مطالعه 16±40 سالگى بود . 70 د رصد  جمعيت مورد  مطالعه مرد  
بود ند . اكثر بيماران د ر مورد  بيمارى قبل از شروع بيمارى آگاهى لازم ند اشتند . شغل بيشتر بيماران(58) 
د رصد ، آزاد  بود . 16 د رصد  بيماران مصرف د خانيات د اشتند . ميانگين كلى امتياز كيفيت زند گى بيماران 
16/6±83/6 بود . ابعاد  جسمانى، روانى، خانواد گى، محيطى، اعتقاد ى-معنوى، عملكرد ى كيفيت زند گى د ر 
بيماران به ترتيب د اراى ميانگين امتياز11/7، 12/6، 13/3، 13/9، 15/9و 16 بود . د ر مقياس جسمانى 
آيتم "تب و تعريق شبانه"، د ر بعد  روانى، آيتم "طرد  بيمار به د ليل بيمارى"، د ر بعد  خانواد گى- اجتماعى، 
د سترسى به د كترمعالج"، د ر بعد   آيتم "حمايت عاطفى د وستان و همسايگان"، د ر بعد  محيطى، آيتم " 
اعتقاد ى- معنوى، آيتم " معناد ار بود ن زند گى" و د ر بعد  عملكرد ى، آيتم "توانايى انجام كارهاى شخصى" 
بيشتر از ساير آيتم ها د ر بيماران مسلول ابراز شد . بين كيفيت زند گى بيماران با متغيرهاى د موگرافى 
سن، شغل، مصرف د خانيات وآگاهى د ر مورد  بيمارى، ارتباط آمارى معناد ارى ( p<0/05) وجود  د اشت. 
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه د و ماه از د رمان بيماران مسلول مى گذشت كيفيت زند گى بيماران د ر حد  
خوبى بود  اما لازم است اقد اماتى د ر جهت تقويت جسمانى بيماران و كاهش علايمى مثل تب و تعريق 
شبانه بيماران صورت گيرد . همچنين با آموزش و توانمند سازى خانواد ه و اطرافيان بيمار مى توان حمايت 
عاطفى خانواد ه بيماران را تقويت و از طرد  بيماران به د ليل بيمارى  پيشگيرى نمود . تاثير مصرف د خانيات 
و سطح اطلاعات د ر كيفيت زند گى بيماران انكارناپذير است كه پيشنهاد  مى شود  آموزش منظم بيماران 
و خانواد ه هاى ايشان د ر جهت كاهش مصرف د خانيات و حتى معرفى بيماران به كلينيك ترك د خانيات 

صورت گيرد . 

كليد  واژه: كيفيت زند گى، سل

 

كيفيت زند گى و عوامل مرتبط با آن د ر بيماران مبتلا به سل ريوى 
د ر شهرستان بند رعباس

 سيد  سعيد  مظلومى محمود  آباد 
سلامت،  ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى 
سلامت،  ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد ، 
د انشكد ه بهد اشت، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 

بر سلامت، د انشگاه علوم پزشكى يزد ، يزد ، ايران
على اسد يان

و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى  د انشجوى   *
ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقائ 
يزد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت، 

يزد ، ايران
گرمسيرى،  و  عفونى  بيماريهاى  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  بند رعباس،  هرمزگان، 

تلفن:0763352032
a. assadian. a@gmail. com  

احمد  ستود ه
ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى  د انشجوى 
سلامت،  ارتقائ  و  بهد اشت  آموزش  گروه  سلامت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى يزد ، يزد ، ايران

سجاد  فكرى
گرمسيرى،  و  عفونى  بيماريهاى  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران      
محمد  حد اد يان

گرمسيرى،  و  عفونى  بيماريهاى  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران      
فاطمه كريمى

سلامت،  د رارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكد ه 

هرمزگان، بند رعباس، ايران
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چكيد ه
مقد مه: بيمارى هاى نورولوژيك 10٪ بار بيمارى ها را تشكيل مى د هند . يكى از اين بيمارى ها سند رم د ويك 
است كه شباهت زياد ى به بيمارى ام اس د ارد . نوع زند گى غربى و رويكرد  به آن د ر جوامع امروزى د ر 
افزايش بروز بيمارى هاى نورولوژيك مى باشد  به اين منظور به تعيين عوامل خطرزاى مرتبط با سبك 

زند گى د ر ميان بيماران مبتلا به سند رم د ويك پرد اختيم. 
روش بررسى: مطالعه مورد - شاهد  مبتنى بر جمعيت د ر سال 1395 د رميان بيماران مبتلا به سند رم 
د ويك ساكن تهران و مراجعه كنند ه به بيمارستان سينا انجام شد . كنترل ها را از ميان ساكنان 15 تا 50 

ساله ساكن تهران انتخاب شد ند . 
بر  مبتنى  تصاد فى  ارقام  شماره گيرى  نمونه گيرى  روش هاى  با  و  بود ه  رند م  صورت  به  كنترلها  انتخاب 
چارچوب شماره ى تلفن مى باشد . اطلاعات از طريق مصاحبه تلفنى و بوسيله پرسشنامه استاند ارد  و بومى 

شد ه به زبان فارسى جمع آورى شد ه است. 
اطلاعات د موگرافيك و سبك زند گى از جمله ميزان مصرف گروه هاى مختلف غذايى د ر سنين نوجوانى و 
ميزان فعاليت فيزيكى سبك و سنگين د ر سنين نوجوانى. (19-13 سالگى)، مصرف سيگار، قليان و مواد ، 
قرار گرفتن د ر معرض د ود  سيگار (د ر طول عمر) از طريق مصاحبه جمع آورى شد ه است. از نرم افزار

SPSS جهت آزمون هاي توصيفي و تجزيه و تحليل د اد ه ها استفاد ه شد . 
مصرف كم لبنيات، غذاى  به سند رم د ويك د ر ميان زنان و جوانان بيشتر است.  يافته ها: شانس ابتلا 

 .p <0/05  د ريايى، پروتئين ها، ميوه و سبزيجات از مهمترين عوامل خطر شناسايى شد ند
عد م مصرف ماهانه آهن، مولتى ويتامين، ويتامين C و ب 12 شانس ابتلا به بيمارى را زياد  كرد ه اما عد م 
 .p <0/05  با خطر ابتلا به اين بيمارى همراه نبودD مصرف روغن ماهى، كلسيم، اسيد  فوليك و ويتامين

شانس  باشد ،  كمتر  جسمانى  فعاليت  زمان  كه  اند ازه  هر  و  د ارد   ارتباط  بيمارى  بروز  با  فيزيكى  فعاليت 
ابتلا به اين بيمارى بيشتر مى شود . بين مصرف سيگار و مواد  و سند رم د ويك ارتباطى مشاهد ه نشد  اما 
مواجهه با د ود  سيگار به صورت منفعل و مصرف قليان و الكل باعث بالا رفتن شانس ابتلا به اين بيمارى 

 . 05 .0 ≥P است
رژيم  باعث  و  كرد ه  تغيير  زند گى  سبك  شهرنشينى،  افزايش  با  د اد   نشان  حاظر  مطالعات  نتيجه گيرى: 
غذايى و سبك زند گى نامناسب و باعث كاهش فعاليت جسمانى شد ه كه مى تواند  موجب افزايش شانس 

بيمارى هاى نورولوژى و مزمن از جمله سند رم د ويك شود . 

كليد  واژه: سبك زند گى، سند رم د ويك، مورد -شاهد 

شراره اسكند ريه
تحقيقات  مركز  نورولوژى،  گروه  اپيد ميولوژى،   *
پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  اس،  ام 
تماس  شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  تهران،  تهران، 

،09125163975
 sh_eskandarieh@yahoo. com 

محمد  على صحرائيان
اپيد ميولوژى، گروه نورولوژى، مركز تحقيقات ام اس، 
تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه 

ايران 
سحرناز نجات

علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  اپيد ميولوژى،  و  آمار 
پزشكى تهران، تهران، ايران 

ابراهيم عبد اله پور
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  اپيد ميولوژى،  و  آمار 

پزشكى تهران، تهران، ايران 
عبد ارضا ناصر مقد سى

اپيد ميولوژى، گروه نورولوژى، مركز تحقيقات ام اس، 
تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه 

ايران 

 

سبك زند گى سالم به عنوان عامل پيشگيرى كنند ه از بيمارى هاى ناد ر
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چكيد ه
مقد مه: زمانسنجى فرايند  قابليت توليد  شواهد  براى سياست گذارى، مد يريت بهتر منابع، تخصيص بود جه 
و اولويت بند ى خد مات است. آگاهى از فرايند هاى سطح نخست ارايه خد مات بهد اشتى و تفاوت زمان 

انجام آنها با زمان استاند ارد  از ملزومات اصلاح نظام سلامت است. 
روش بررسى: جهت زمانسنجى بر اساس شرح وظايف مراقبين سلامت، بررسى سامانه سامانه يكپارچه 
نظام ثبت اطلاعات بهد اشتى د ر خراسان رضوى(سينا)و مصاحبه با كارشناسان، فرايند هاى د ر حال اجرا 
ارائه  تعد اد   روز،  د ر  خد مت  حد انتظارارائه  مراقبت،  بار  شد .  تهيه  ليست  چك  آن  برمبناى  و  شناسايى 
خد مت- روز مراقب سلامت محاسبه شد ، زمانسنجى به روش stop watch با مشاهد ه فرايند  خد مت 
بار  و  فعاليتها  ملاك  عنوان  به  آن  خد مت  ارائه  كارى  روز  متوسط 40  شد ،  انجام  سلامت  مراقب  هر 
مراقبت د ر نظر گرفته شد ، متوسط زمان ارائه خد مت به عنوان ملاك يا استاند ارد  زمان ارائه خد مت 

مد  نظر قرار گرفت. 
يافته ها: طبق توزيع 40روز ارائه خد مت و با د ر نظر گرفتن متوسط ارائه خد مت به عنوان استاند ارد  
ارائه خد مت و همچنين متوسط زمان ارائه آن خد مت به عنوان استاند ارد  زمان ارائه خد مت هر مراقب؛ 
به طور متوسط بيش از 5 ساعت با توزيع متوسط خد مت د ر روز، زمان صرف شد ه ارائه خد مت است. 
با فرض 100٪ تحت پوشش بود ن جمعيت شهرى د ر سامانه سينا، حد ود  زمان مورد  نياز جهت ارائه 

خد مت بيش از 7 ساعت است. 
نتيجه گيرى: اگر كل جمعيت تخمينى تحت پوشش سامانه سينا بود ه و حد ود  انتظار خد مت ارائه شود  
زمان مورد  نياز جهت ارائه خد مت بيش از 7 ساعت است كه با د ر نظر گرفن حد اكثر 7 ساعت زمان 
اد ارى بيشتر از زمان لازم جهت ارائه خد مت مى باشد  كه بايستى تنوع شرح وظايف مراقبين سلامت 

شامل فعاليتهاى آموزشى و پيگيرى و . . را نيز به حساب آورد . 
خد مت(ثبت  ارائه  نحوه  همچنين  و  خد مات  از  كد ام  هر  جهت  استاند ارد ى  زمان  ند اشتن  به  توجه  با 
اطلاعات تحت اينترنت و سيستمى) تاكنون مطالعه اى جهت استاند ارد  زمانى، ارائه نشد ه است. د ر اين 
مطالعه، صرفا به توصيف زمان ارائه خد مت پرد اخته و بد ين ترتيب مقايسه ميانگين زمان صرف شد ه با 

استاند ارد  انجام نشد ه است. 
از طرفى تحت اينترنت بود ن ثبت اطلاعات با مشكلاتى چون قطعى اينترنت، سرعت كم و بارگذارى با 
سرعت كم يا عد م ثبت اطلاعات را منجر مى شود  كه علاوه بر افزايش زمان تكميل، زمان انتظار مراجعين 
و شكايت آنها و پرسنل را د ر پى د ارد  و بعضا از اين موارد  با تناوب نسبتا رايج است. اين مطالعه بررسى 
است.  شد ه  انجام  اينترنت  مناسب  نسبتا  سرعت  و  مراجعين  ازد حام  نظر  از  معمول  نسبتا  روزهاى  د ر 

كليد  واژه: زمانسنجى، مراقبت هاى بهد اشتى اوليه، مركز خد مات جامع شهرى، سامانه يكپارچه نظام ثبت 
اطلاعات بهد اشتى

 

زمانسنجى فرايند  ارائه خد مات مراقبتهاى بهد اشتى اوليه د ر پايگاهاى مركز خد مات 
جامع سلامت شهرى شهيد مطهرى، سال 96

محمد جعفر صاد قى قوچانى
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  معاونت  عمومى،  د كتراى 

پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران 
نيره اسماعيل زاد ه

تهران،  د انشگاه  غذايى،  مواد   بهد اشت  *اپيد ميولوژى، 
تهران، ايران. نويسند ه مسئول: 09151228807ٍ

 email:esmaeilzadehn1@mums. ac. ir

مريم ابريشمى
د انشگاه  بهد اشت،  معاونت  ورزش،  فيزيولوژى 

علومپزشكى مشهد ، مشهد ، ايران 
بابك اقبالى 

علوم  د انشگاه  بهد اشت،  معاونت  عمومى،  د كتراى 
پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران 

محمد رضا جويا
د كتراى عمومى، اد اره كاهش خطر و بلايا، د انشگاه علوم 

پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران 
براتعلى عرب نژاد 

د كتراى عمومى، گروه مد يريت مركز بهد اشت شماره 3، 
د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران 
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شرح تجربه
بيان مسئله: امروزه نزد يك به 90 د رصد  مرگ و مير مرد م كشورمان به علت ابتلا به بيماريهاى غيرواگير است .چاقى و اضافه وزن 
يك عامل براى ابتلا به اين بيمارى هاست كه خود  ناشى از تغيير سبك زند گى و رفتارهاى ناصحيح از جمله كم تحركى و مصرف 
غذاهاى ناسالم است. خود مراقبتى يكى از راهكارهاى پيشگيرى از بروز بيمارى هاى غيرواگير است، كه شامل اعمالى است آموخته شد ه، 
آگاهانه و هد فد ار كه مرد م براى خود ، فرزند ان و خانواد ه شان انجام مى د هند  تا تند رست بمانند . يكى از پيامد  هاى اجراى خود مراقبتى، 
اصلاح سبك زند گى است. بسيارى از اقد امات خود مراقبتى اگر د ر فضاى تعاملى و گروهى انجام شوند  تاثير بيشترى د ارند . از جمله  
گروههاى خود يار. گروه خود يار، گروه خود گرد ان و كوچكى است كه بين 5 تا 15 نفر عضو د ارد  و اعضاى آن به فواصل منظمى يكد يگر 
را ملاقات مى نمايند . فعاليت اصلى آنها "كمك د وجانبه" است . يعنى "حمايت اجتماعى" بين افراد ى كه يك مشكل مشترك د ارند . 
اعضاى گروه خود يار د ر جلسات، تجربيات و اطلاعات خود  را به اشتراك گذاشته و ضمن ارائه راههاى مقابله با مشكل مشترك، به 
همد لى و حمايت عاطفى با ساير اعضاء گروه مى پرد ازند . د ر اين گروه تعامل افراد  با ساير اعضاى گروه، موجب پايبند ى بيشتر آنها به 

تصميم هاى خود مراقبتى شد ه و د ر نتيجه نتايج بهترى بد ست آمد . 
اهد اف تجربه: هد ف كلى: اصلاح سبك زند گى د ر يك گروه خود يار. هد ف اختصاصى: كاهش وزن د ر 60د رصد  اعضاى چاق و د اراى 

اضافه وزن گروه خود يار د ر روستاى جلال آباد  تا پايان خرد اد  سال 97
روش و مراحل كار: تجربه موفق ما حاصل يك كارگروهى با مشاركت مرد م د ر جمعيت زنان 20 تا 50 سال تحت پوشش خانه 
بهد اشت جلال آباد  د ر قالب برنامه گروه خود يارى به د ست آمد . اعضاى گروه خود يار از بين سفيران سلامت متمايل به حضور د ر گروه 
خود يار د اراى نمايه تود ه بد نى بين 25 تا 35 انتخاب شد ند . بعد  از تشكيل د وگروه 12 نفره،  روند  كار د ر جلسه توجيهى توضيح د اد ه 
شد . يك رهبر از بين اعضاى گروه انتخاب و بهورز به عنوان تسهيلگرمشخص گرد يد .. با روش بحث گروهى و بارش افكار مشكلات 
و نيازمند ى هاى آموزشى آنها مشخص و جلسات آموزشى مرتبط با آن برگزار گرد يد . با اند ازه گيرى BMI افراد  د ر جلسه اول و با 
نظارت كارشناس تغذيه ميزان اضافه وزن هر فرد  تعيين شد . همچنين د ر جلسات هفتگى به افراد  فرصت د اد ه شد  تجربيات خود  را د ر 
مورد  روش هاى كاهش وزن بيان كنند . با ارائه توضيحات لازم توسط بهورز و با تأكيد  بر توصيه هاى خود مراقبتى، افرد  تشويق شد ند  
كه براى كاهش وزن خود  اهد اف فرد ى قابل وصول مانند  تبعيت از رژيم غذايى و فعاليت فيزيكى (پياد ه روى) طراحى نمايند  و همه 
اعضاى گروه جهت د ستيابى به اين اهد اف هم پيمان با يكد يگر تصميمات مشترك اتخاذ كرد ند . افراد  با انتخاب اهد اف كوچك، كم كم 
به موفقيت هايى د ر كاهش وزن د ست يافتند  و يك اقد ام كوچك و مثبت عامل انگيزشى براى اقد ام هاى بعد ى و بزرگتر بود . به منظور 
بررسى ميزان د ستيابى هر فرد  به اهد اف پيش بينى شد ه خود ، كارت هاى خود مراقبتى طراحى و د ر اختيار آنها قرار د اد ه شد . د ر اين 
كارت ها سه رفتار تغذيه اى، مانند  غذاخورد ن با چنگال (كه توسط برخى افراد  گروه تجربه شد ه و با موفقيت روبرو شد ه بود ) و همچنين 
ميزان تحرك بد نى به صورت روزانه ثبت گرد يد  و سپس با حضور د ر هر جلسه ميزان پايبند ى به تصميمات با مشاهد ه اين كارت 
ها مورد  بررسى قرار گرفت. همچنين وزن آنها هر هفته بررسى گرد يد .  از جمله عوامل انگيزشى براى تد اوم حضور افراد  د ر جلسات، 
برگزارى پياد ه روى به صورت د سته جمعى، آموزش طرز تهيه و طبخ غذاهاى سالم، برگزارى جشنواره هاى تغذيه سالم و تشويق افراد  
موفق د ر كاهش وزن توسط ساير اعضاى گروه با تهيه يك هد يه، استفاد ه از جملات كليد ى انگيزشى د ر هر جلسه و ياد آورى به صورت 
روزانه توسط افراد  بود . با اجراى نوآورى ها و ابتكارات فوق و د ستيابى افراد  به وزن ايد ه آل، اين د وگروه به عنوان گروه هاى خود يار 
موفق شهرستان نجف آباد  معرفى و افراد  عضو گروه با پيگيرى فعال و حفظ ارتباط بهورز با آنها توانستند  سبك زند گى خود  را تغيير 

د اد ه و به رفتارهاى سالم پايبند  بمانند .
نتايج : پس از تشكيل د و گروه خود يار و انجام نوآورى هايى جهت مد يريت چالش هاى موجود  ، برنامه با موفقيت برگزار گرد يد  . د ر 
گروه اول خود يار 66,6 د رصد  موفق به كاهش وزن ، 16,6د رصد   بد ون تغيير د ر وزن و 16,6 د رصد  نيز وزن شان افزايش يافت . د ر 
گروه د وم خود يار ، 66,6 د رصد  موفق به كاهش وزن ، 8,3 بد ون تغيير و 25 د رصد  نيز وزن شان افزايش يافت. نكته ى مثبتى كه د ر 
اين تجربه د يد ه شد ه اين كه حضور بانوان د ر اين د و گروه ، به جز كاهش  و تثبيت وزن كه د ر اكثريت آنها اتفاق افتاد  ، از نظر روحى 
روانى بسيار د ر آنها تاثيرات مثبتى به جاى گزارد ه و هر كد ام از اعضاء به عنوان يك الگوى موفق حاصل از تعامل مرد م با نظام سلامت 

، توانسته اند  د ر جامعه كوچك خود  تاثيرات مثبتى برجاى گذارند  .
اجراى موفقيت آميز اين طرح ما را بر آن د اشت كه با تقويت هر چه بيشتر گروههاى خود يار و انجام نوآورى هاى مرتبط با شرايط 

بومى هر منطقه، بتوانيم از مشاركت خود مرد م د ر جهت اجراى هر چه با كيفيت تر برنامه هاى سلامت بهره ببريم .
ذينفعان : خانواد ه هاى زنان چاق و د اراى اضافه وزن ، كاد ر بهد اشتى د رمانى 

مخاطبان: زنان د اراى اضافه وزن و چاق 
چالش هاى طرح :  - عد م حضور برخى از اعضاء بطور منظم د ر جلسات ، -بالا بود ن حد  انتظار شاخص خود يارى و افت كيفيت ، 

-عد م استقبال مرد م از طرح 
كليد  واژه: خود مراقبتى- سبك زند گى سالم- خود يارى-اضافه وزن و چاقى

فاطمه اسماعيلى
سلامت  ارتقاء  و  آموزش  ،گروه  بهد اشت  آموزش   *
د انشگاه   ، آباد   نجف  شهرستان  د رمان  و  بهد اشت  شبكه 
علوم پزشكى اصفهان ، ايران . نويسند ه مسئول: شماره 
تماس: 09133313374                                                                   

f.esmaeili@modares.ac.ir

اعظم روح اله 
شبكه  سلامت  ارتقاء  و  آموزش  ،گروه  عمومى  بهد اشت 
علوم  د انشگاه   ، آباد   نجف  شهرستان  د رمان  و  بهد اشت 

پزشكى اصفهان ، ايران .

 

بررسى تاثير خود مراقبتى بر تغيير سبك زند گى يك گروه 
خود يار اضافه وزن و چاقى
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چكيد ه
مقد مه: اضافه وزن و چاقى همراه با شيوه زند گى، افزايش شهرنشينى و فعاليت بد نى كم به عنوان عوامل 
ايجاد   علل  جمله  از  ناد رست  غذايى  رژيم  و  شهروند ان  ناآگاهى  است.  مزمن  بيماريهاى  بروز  د ر  موثر 
چاقى هستند . هد ف اين مطالعه بررسى وضعيت آموزش تغذيه افراد  مبتلا به اضافه وزن و چاقى توسط 

كارشناسان تغذيه شاغل د ر طرح تحول سلامت د ر استان آذربايجان شرقى مى باشد . 
روش بررسى: اين مطالعه با هد ف بررسى وضعيت جلسات آموزش تغذيه براى بيماران مبتلا به اضافه 
وزن و چاقى د ر مراكز جامع سلامت استان آذربايجان شرقى د ر طول سالهاى 95 و 96 پس از اجراى 

طرح تحول سلامت انجام شد . 
جلسات آموزشى براى افراد  مبتلا به اضافه وزن و چاقى توسط كارشناسان تغذيه شاغل د ر مراكز جامع 
سلامت بصورت هفته اى يك جلسه برگزار گرد يد  و تمام بيماران مبتلا به اضافه وزن و چاقى پس از 

مشاوره تغذيه و د ريافت رژيم غذايى ملزم به شركت د ر جلسات آموزشى حد اقل د و بار مى باشند . 
د ر  چاقى  و  وزن  اضافه  به  مبتلا  افراد   نفر  تعد اد  10177  سال 1395  د ر  كه  د اد   نشان  نتايج  يافته ها: 
1053جلسه آموزشى برگزارشد ه توسط كارشناسان تغذيه مراكز جامع سلامت شركت نمود ند  و د ر سال 
1396 تعد اد  26430 نفر بيمار مبتلا به اضافه وزن و چاقى د ر 2040 جلسه آموزشى برگزارشد ه توسط 

كارشناسان تغذيه مراكز جامع سلامت شركت نمود ند . 
اين  از  استفاد ه  چاقى،  جمله  از  مزمن  بيمارى هاى  د ر كنترل  آموزش  مهم  نقش  به  باتوجه  نتيجه گيرى: 
آموزش ها جهت د ستيابى به كيفيت زند گى مطلوب توصيه مى شود . اجراى برنامه هاى آموزشى بلند مد ت 
تغذيه سالم و راههاى پيشگيرى و كنترل اضافه وزن و چاقى توسط كارشناسان تغذيه و كاركنان بهد اشت 

بطور مرتب پيشنهاد  مى گرد د .  

كليد  واژه: اضافه وزن، چاقى، آموزش، كارشناس تغذيه 

 

بررسى وضعيت آموزش تغذيه افراد  د اراى اضافه وزن و چاقى توسط كارشناسان تغذيه 
تحول سلامت د ر استان آذربايجان شرقى

آرزو اصغرى
معاونت  تغذيه،  بهبود   گروه   ) تغذيه  بهبود   *كارشناس 

بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )
تبريز،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت  معاونت 

،09144055266
 arezooasghari80@gmail. com

فتح اله پورعلى
تغذيه،  بهبود   گروه   ) تغذيه  بهبود   مسئول  كارشناس 
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  معاونت 

ايران )
حميد ه كوشا

معاونت  تغذيه،  بهبود   گروه   ) تغذيه  بهبود   كارشناس 
بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )
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چكيد ه
سواد   است.  بحران تبد يل شد ه  يك  به  كه  است  جهانى  پد يد ه  يك  جمعيت سالمند ان،  افزايش  مقد مه: 
سلامت عنصرى مهم د ر توانايى مواجه شد ن با فعاليت هاى ارتقاى سلامت و پيشگيرى محسوب مى شود . 
كه سطح پايين سواد  سلامت د ر گروه سالمند ان شايع است. رفتارهاى خود مراقبتى ارتقاء د هند ه سلامت 
به طور مستقيم با سلامت سالمند ان و كيفيت زند گى آنان ارتباط د ارد  و موجب كاهش ميزانهاى ابتلا و 
مرگ و مير مى شود  لذا اين مطالعه با هد ف بررسى رابطه بين سواد  سلامت و خود مراقبتى د ر سالمند ان 

شهر يزد  صورت گرد يد . 
اى  خوشه  نمونه گيرى  روش  به  كه  يزد   شهر  سالمند   روى 300  بر  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
انتخاب شد ند ، انجام شد . ابزار گرد آورى د اد اه ها شامل پرسشنامه محقق ساخته خود  مراقبتى و پرسشنامه 
و  توصيفى  آمارى  وآزمون هاى   SPSS افزار  نرم  توسط  د اد ه ها  بود .   HELIA سلامت  سواد   سنجش 

استنباطى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
از  ميانگين  د رصد   و65/7  سلامت  سواد   نمره  ماكزيمم  از  ميانگين  ها79/5د رصد   آزمود نى  يافته ها: 
ماكزيمم نمره خود  مراقبتى را به د ست آورد ند . همبستگى مستقيم معناد ارى بين نمره سواد  سلامت و 

خود  مراقبتى وجود  د اشت. 
 نتيجه گيرى: با توجه به افزايش سن و آغاز سالمند ى، افراد  به تد ريج برخى از كاركرد هاى فيزيولوژيك 
سواد   با  آن  ارتباط  و  سالمند ان  د ر  خود مراقبتى  متوسط  سطح  اساس  بر  كه  مى د هند .  د ست  از  را  خود  
سلامت مى توان با افزايش سواد  سلامت د ر سالمند ان ا ز طريق مراكز جامع سلامت يا سازمان هاى 
مرد م نهاد  به افزايش خود  مراقبتى و مسوليت پذيرى آنها د ر قبال بيمارى هاى مختلف اين د وران حساس 

كمك كرد . 

كليد  واژه: سالمند ان، سواد  سلامت، خود مراقبتى

زهره رهايى
بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  تخصصى  د كترى 

د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، يزد ، ايران. 
نسرين مهرجويان

د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجو 
شهيد  صد وقى، يزد ،  پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى 

ايران
فاطمه برزگر ابرقوئى

د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجو 
يزد ،  صد وقى،  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت، 

ايران
فائزه افخمى عقد ا

* د انشجو كارشناسى بهد اشت عمومى، كميته تحقيقات 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، 

يزد ، ايران. نويسند ه مسئول:09013631978،
 f. afkhami96@gmail. com

 

آيا سواد  سلامت بالاتر با خود  مراقبتى بهتر د ر سالمند ان همراه است؟
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چكيد ه
مقد مه: انسان موجود ى چند  بعد ى است كه بعد  معنوى د ر مركز اين ابعاد  قرار د ارد . سلامت معنوى 
جد يد ترين بعد  سلامت ميباشد  كه د ر كنار ابعاد  د يگر سلامتى همچون سلامت جسمى، روانى و سلامت 
اجتماعى قرار گرفته است كه برخى عقيد ه د ارند  بد ون سلامت معنوى، ابعاد  د يگر سلامتى نمى توانند  
حد اكثر عملكرد  مورد  نظر را د اشته باشند  و رسيد ن به سطح بالاى كيفيت زند گى امكان پذير نيست. لذا 
با توجه به اهميت اين بعد  سلامت و نقش آن د ر افزايش توانايى مقابله كارآمد  با چالش هاى استرس آور 
زند گى روزمره د ر د انشجويان، بر آن شد يم تا وضعيت سلامت معنوى و ارتباط آن با رفتارهاى مذهبى را 

د ر ميان د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى يزد  د ر سال 1396 بررسى نماييم. 
د انشگاه  د انشجويان  از  نفر  روى 420  بر  كه  بود ه  همبستگى  نوع  از  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
ها،  د اد ه  آوري  جمع  ابزار  بود .  اى  طبقه  تصاد فى  صورت  به  نمونه گيرى  شد .  انجام  يزد   پزشكى  علوم 
پرسشنامه هاى استاند ارد  سلامت معنوى و رفتارهاى مذهبى بود . د اد ه ها با توصيف توزيع فراوانى و نيز 
قرار  تحليل  مورد    SPSS افزار  نرم  تحت  پيرسون  همبستگى  و  واريانس  آناليز  اسكور،  كاى  آزمونهاي 

گرفتند . 
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنند گان د ر اين مطالعه 3/61± 20/93 و ميانگين نمره رفتارهاى مذهبى 
5/24 ± 27/96 (50-10) بود . 67 د رصد  از د انشجويان از سلامت معنوى متوسطى برخورد ار بود ند . بين 
 .(p<0/001)سلامت معنوى و رفتارهاى مذهبى د ر د انشجويان همبستگى مثبت و معناد ارى وجود  د اشت
 .(p<0/040) د اشت  وجود   معناد ارى  ارتباط  آمارى  لحاظ  از  تاهل،  وضعيت  با  مذهبى  رفتارهاى  بين 
 .(p<0/05)همچنينبين سلامت معنوى با جنسيت و سطح تحصيلات ماد ر، ارتباط معناد ارى وجود  د اشت
خوبى  وضعيت  د ر  معنوى  سلامت  لحاظ  از  بررسى  مورد   د انشجويان  كه  د اد   نشان  نتايج  نتيجه گيرى: 
قرار د ارند  اما از لحاظ انجام رفتارهاى مذهبى، وضعيت مطلوب نبود  و با توجه به همبستگى بين سلامت 
معنوى و رفتارهاى مذهبى د ر د انشجويان، توجه جد ى د ر برنامه هاى د رسى و فرهنگى د انشجويان به اين 

مهم، ضرورى است. 

كليد واژه: سلامت معنوى، رفتار مذهبى، د انشجويان

 

سلامت معنوى و رفتارهاى مذهبى د ر د انشجويان د انشگاه 
علوم پزشكى شهيد  صد وقى يزد 

محمد رضا ياورى
پزشكى،  د انشكد ه  اسلامى،  معارف  ارشد   كارشناسى 

د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، يزد ، ايران
حسن رضايى پند رى

د انشجوى د كترى سلامت سالمند ى، د انشكد ه بهد اشت، 
د انشگاه علوم پزشكى، تبريز، ايران
محمد على مروتى شريف آباد 

بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  تخصصى  د كترى 
د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، يزد ، ايران

زهره رهايى
بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  تخصصى  د كترى 

د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، يزد ، ايران
فائزه افخمى عقد ا

تحقيقات  كميته  عمومى،  بهد اشت  *د انشجوكارشناسى 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى، 

يزد ، ايران. نويسند ه مسئول: 09013631978،
 f. afkhami96@gmail. com 
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چكيد ه
مقد مه: سازمان جهانى بهد اشت جهت پاسخ به چالش هاى كنونى نظام سلامت بر بازنگرى بيمارستان ها 
از رويكرد  صرفا د رمانى به سمت ارتقاى سلامت تاكيد  د ارد . با اينحال بيمارستان هاى ارتقا د هند ه سلامت 
مفهوم جد يد ى د ر نظام سلامت ايران و به تازگى د ر قالب مد ل هاى بهبود  كيفيت د ر بيمارستان ها مورد  
توجه قرار گرفته است. هد ف اين مطالعه بررسى اد راك متخصصان حوزه سلامت از معناى بيمارستان هاى 

ارتقا د هند ه سلامت مى باشد . 
روش بررسى: رويكرد  مطالعه كيفى استفاد ه شد . با استفاد ه از روش نمونه گيرى هد فمند  18 مشاركت 
كنند ه شامل مد يران بيمارستان ها، مد ير اعتباربخشى، پرستاران، پزشكان، متخصصين پزشكى اجتماعى، 
شركت  مطالعه  د ر  د رمان  معاونت  و  بيمارستان ها  اعتباربخشى  و  كيفيت  بهبود   كارشناسان  و  مسئولان 
د اشتند . جايگاه مطالعه معاونت د رمان و 4 بيمارستان منتخب آموزشى د رمانى وابسته به د انشگاه علوم 
ارتقا  بيمارستان هاى  معناى  مضمون  حول  ساختارمند   نيمه  سوالات  بوسيله  د اد ه ها  بود .  اصفهان  پزشكى 
د هند ه سلامت و با 20 مصاحبه انفراد ى و يك بحث گروهى متمركز جمع آورى و با روش تحليل محتواى 

هد ايت شد ه تجزيه و تحليل شد . 
يافته ها: معانى مرتبط با بيمارستان هاى ارتقا د هند ه سلامت د ر 3 طبقه و 10 زير طبقه قرار گرفت. طبقه 
تعهد  بيمارستان به تغيير پاراد ايم شامل 5 زير طبقه ضرورت وجود  رويكرد  پيشگيرى محور، ضرورت 
سلامت،  به  جامع  نگاه  ضرورت  محور،  جامعه  رويكرد   وجود   ضرورت  محور،  آموزش  رويكرد   وجود  
ضرورت بازنگرى د ر ساختار بيمارستان بود . طبقه ارائه د هند ه خد مات سلامت به بيمار و خانواد ه شامل 
5 زير طبقه ارتقا كيفيت فرايند  د رمان، توانمند سازى بيمار و خانواد ه، تامين حقوق بيمار، تامين ايمنى بيمار، 

يكپارچگى و استمرار مراقبت بود . طبقه سوم ايجاد  محيط ايمن، سالم و توانمند  ساز كنند ه كاركنان بود . 
ايران  سلامت  نظام  د ر  جد يد ى  مفهوم  سلامت  د هند ه  ارتقا  بيمارستان هاى  گرچه  نتيجه گيرى: 
و  سلامت  د هند ه  ارتقا  بيمارستان هاى  مفهوم  مبانى  و  اصول  با  كنند گان  مشاركت  اكثر  و  است 
د ر  مفهوم  اين  از  آن ها  اد راك  اما  نبود ند   آشنا  سلامت  د هند ه  ارتقا  بيمارستان هاى  المللى  بين  شبكه 
ارتقاى  نقش  توسعه  براى  بود .  سلامت  د هند ه  ارتقا  بيمارستان هاى  استاند ارد هاى  و  اصول  راستاى 
بعنوان  كيفيت  با  د رمانى  مراقبت هاى  ارائه  به  بيمارستان  تعهد   بر  علاوه  بيمارستان ها  سلامتى 
رويكرد هاى  سمت  به  بيمارستان ها  محور  د رمان  صرفا  پاراد ايم  تغيير  است،  اجرا  حال  د ر  كه  رسالتى 
است.  ضرورى  بيماران  كنار  د ر  كاركنان  و  جامعه  سلامت  به  توجه  و  سلامت  به  نگرى  كلى 

كليد  واژه: ارتقاى سلامت، بيمارستان، بيمارستان هاى ارتقا د هد ه سلامت، مطالعه كيفى

عاطفه افشارى 
ارتقاى سلامت، كارگروه  بهد اشت و  *د كترى آموزش 
مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  پرستارى،  علوم  توسعه 
د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسند ه 

مسئول: شماره تماس: 03137927632،
 Email: afshar. atefe@yahoo. com

ليلى احمد ى قهنويه
د انشگاه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د كترى 

علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران 
احمد على اسلامى

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 

د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران
فيروزه مصطفوى

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 

د انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران

 

تبيين معناى بيمارستان هاى ارتقا د هند ه سلامت از د يد گاه متخصصان سلامت: 
يك مطالعه كيفى
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چكيد ه
مقد مه: سرطان پوست يكى از شايعترين انواع سرطان د ر جهان مى باشد . كشاورزان مهم ترين افراد  د ر 
معرض خطر سرطان پوست مى باشند . د ر كشور ايران خصوصا د ر منطقه غرب ايران با توجه به فصل 
برد اشت محصول د ر تابستان و تابش شد يد  آفتاب د ر اين فصل و همچنين استفاد ه نكرد ن كشاورزان از 
محافظت هاى مناسب نظير كلاه و لباس د ر محيط باز بايد  انتظار شيوع بالاى سرطان پوست را د اشت. 
تئورى انگيزش محافظت بطور وسيعى به عنوان يك چارچوب براى پيشگويى رفتارهاى مربوط به سلامتى 
پذيرفته شد ه است. از اين رو مطالعه حاضر با هد ف تعيين نقش عوامل پيشگيري كنند ه از سرطان پوست 
د ر كشاورزان روستاهاى شهرستان اسلام آباد  غرب با استفاد ه از تئوري انگيزش محافظت انجام گرد يد . 
روش بررسى: د ر اين پژوهش توصيفي -تحليلي، 280 نفر از كشاورزان روستايي شهرستان اسلام آباد  
غرب كه د ر معرض نور خورشيد  قرار د اشتند ، طي خرد اد  تا تير ماه 1396 مورد  مطالعه قرار گرفتند . 
كشاورزان به روش تصاد فى خوشه اى از بين خانه هاى بهد اشت تحت پوشش انتخاب و سپس از طريق 
نمونه گيري تصاد في ساد ه وارد  مطالعه شد ند . معيار ورود  به مطالعه شامل كشاورزان روستايي با حد اقل 
رضايت  عد م  مطالعه  از  خروج  معيار  همچنين  بود .  سال   18 از  بالاتر  سن  و  نوشتن  و  خواند ن  سواد  
كشاورزان جهت همكاري د ر پژوهش د ر نظر گرفته شد . د ر اين مطالعه، جمع آوري د اد ه ها به روش 
مصاحبه انفراد ى و از طريق پرسشنامه بود . پرسشنامه شامل د و بخش اطلاعات زمينه اى و د موگرافيك 
 IR. و سازه هاى تئورى انگيزش محافظت بود . شناسه كد  اخلاق د انشگاه علوم پزشكى همد ان براى مطالعه
UMSHA. REC. 1396. 48 بود . پس از جمع آورى د اد ه ها، تجزيه و تحليل با نرم افزار SPSS24و با 
استفاد ه از آزمون هاى ANOVA، ضريب همبستگى پيرسون، آزمون t مستقل و آناليز رگرسيون خطى 

انجام گرد يد . 
يافته ها: اكثريت شركت كنند گان د ر مطالعه مرد  (79/3٪) بود ند . ميانگين سن كشاورزان 48/80 سال 
و سابقه كار كشاورزى آن ها 24/74 سال بود . تقريبا نيمى از كشاورزان سابقه آفتاب سوختگى د اشتند  
(56/4٪). كشاورزاني كه از كرم ضد  آفتاب، كلاه، د ستكش، عينك آفتابى و لباس پوشيد ه استفاد ه مى 
كرد ند  به ترتيب 8/6٪، 3/2٪، 3/9٪، 4/6٪، 15/4٪ بود ند . بين رفتار با وضعيت تاهل، سطح تحصيلات، 
سن، كار كشاورزى د ر هر روز و سابقه كار كشاورزى رابطه آمارى معنى د ار وجود  د اشت (p<0/05) بين 
رفتار محافظتى با خود كارامد ى و انگيزش محافظت د رك شد ه همبستگي مثبت وجود  د اشت (0/05> 
P). نتايج نشان د اد  كه با يك واحد  افزايش نمره خود كارآمد ى و انگيزش محافظت د رك شد ه، ميانگين 

نمره رفتار به اند ازه OR = 0/26 و OR =0/20 افزايش د اشته است. 
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج مطالعه حاضر، اهميت پيشگيري از سرطان پوست د ر كشاورزان با توجه 
به شرايط شغلى كه د ارند ، بسيار لازم و ضرورى مى باشد . به نظر مى رسد  د ر برنامه هاى مد اخله اى و 
پيشگيرى كنند ه بايد  به طور كامل تعيين كنند ه هاى پيشگيرى از سرطان پوست د ر كشاورزان شناسايى و 

مد اخلات مناسب با توجه به عوامل موثر برنامه ريزي و اجرا گرد د . 

كليد  واژه: سرطان پوست، كشاورزان، مناطق روستايى، تئوري انگيزش محافظت

 

عوامل پيشگيري كنند ه از سرطان پوست د ر كشاورزان با استفاد ه 
از تئوري انگيزش محافظت 

بابك معينى
د كترى تخصصى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

الهه عزتى
و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى  د وره  د انشجوى 
ارتقاء سلامت، مركز پژوهش د انشجويان، د انشگاه علوم 

پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 
مجيد  براتى

د كترى تخصصى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

ناصر محمد  قلى مزرجى
مركز  زيستى،  آمار  تخصصى  د كترى  د وره  د انشجوى 
همد ان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويان،  پژوهش 

همد ان، ايران. 
فروزان رضاپور شاه كلايى

د كترى تخصصى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

بهد اشتي،  علوم  تحقيقات  مركز  تخصصى،  د كترى 
د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

مريم افشارى
* د انشجوى د وره د كترى تخصصى آموزش بهد اشت و 
ارتقاء سلامت، مركز پژوهش د انشجويان، د انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  همد ان،  همد ان،  پزشكى 

تماس:  08138280315                        
 afshari. m@umsha. ac. ir :ايميل
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چكيد ه
مقد مه: كشاورزى به عنوان يكى از اركان توسعه و خود كفايى كشورها از اهميت بسزايى برخورد ار است. 
بخش كشاورزى سهم مهمى از شاغلين را به خود  اختصاص د اد ه است. با توجه به نياز موجود ، برنامه بهد اشت 
بهد اشت  برنامه  اثربخشى  و  كيفيت  شد .  اجرايى  كشاورزان  سلامت  ارتقا  جهت  ايران  د ر  كشاورزان 
كشاورزان مى تواند  از طريق فعاليت هاى سيستماتيك و برنامه ريزى شد ه مورد  بررسى قرار 
گيرد . يكى از الگوهاى ارزشيابى جهت بررسى برنامه هاى اجرايى، الگوى ارزشيابى سيپ مى باشد . بنابراين 
اين مطالعه با هد ف تد وين و كاربرد  چارچوب ارزشيابى سيپ جهت برنامه بهد اشت كشاورزان انجام گرد يد . 
روش بررسى: مطالعه مورد ى حاضر جهت ارزشيابى وضعيت برنامه بهد اشت كشاورزان (بخش سموم آفت 
كش) با استفاد ه از الگوى ارزشيابى CIPP د ر مركز بهد اشت و جهاد  كشاورزى شهرستان تويسركان صورت 
گرفت. مطالعه د ر طى خرد اد  تا تير 1396 انجام شد . د ر اين مطالعه، روش نمونه گيرى هد فمند  براى انتخاب 
شركت كنند گان استفاد ه شد . گروه هد ف مطالعه از د و سازمان مختلف كه د رگير برنامه بهد اشت كشاورزان 
بود ند ، انتخاب شد ند . جهت بررسى برنامه توسط محققين از يك چك ليست خود  ساخته استفاد ه شد . چك 
ليست توسط محقق از برنامه مورد  نظر با مراجعهى حضورى به جهاد  كشاورزى شهرستان تويسركان واحد  
حفظ نباتات بخش توليد ات گياهى و همينطور مركز بهد اشت شهرستان تويسركان واحد  مهند سى بهد اشت 
حرفه اى تكميل گرد يد . چك ليست از طريق مشاهد ه مستند ات موجود ، شركت د ر كلاس ها، مشاهد هى 
محيط و پرسش از كارشناس مربوطه و بررسى گروه هاى هد ف برنامه كامل شد . چك ليست شامل 5 مرحله 
ارزشيابى زمينه اى (زمان، د ستورالعمل ها، اطلاع رسانى و كاربرد ى بود ن كلاس ها)، ارزشيابى ورود ى 
(تعيين اهد اف برنامه، وجود  تجهيزات و منابع مورد  نياز، تعيين توانايى هاى ورود ى گيرند گان خد مت، وجود  
محتواى مناسب آموزشى، وجود  مشاوران با تجربه و د لسوز)، ارزشيابى فرآيند  (ثبت و نگهد ارى اتفاقات، 
مشكلات و هزينه هاى برنامه، انجام ارزيابى از برنامه، اجراى برنامه طبق اهد اف و اصول)، ارزشيابى پيامد  
برنامه (انجام ارزشيابى نهايى، ارزيابى از فرايند  و اصلاح برنامه) و ارزشيابى اثربخشى برنامه (انجام مطالعه 
عميق روى گيرند گان خد مت و ارائه يافته هاى ارزيابى اثر بخشى برنامه به افراد  د رگير برنامه) بود . تجزيه و 

تحليل د اد ه هاى جمع آورى شد ه با استفاد ه ازopen-coding analysis in line انجام شد . 
يافته ها: شركت كنند گان 5 كارشناس بهد اشت حرفه اى و محيط، 4 بهورز، 2 پزشك، 11 كشاورز، 3 مروج 
كشاورزى و يك فروشند ه سموم آفت كش بود ند . د ر مرحله ارزشيابى زمينه اى وضعيت مركز بهد اشت 
د ر مقايسه با جهاد  كشاورزى ضعيف تر بود . اغلب قوانين موجود  ناقص و قد يمى بود ه و اغلب فلوچارت ها 
عملى نمى شد . د ر مرحله ارزشيابى ورود ى د ر بخش محيط مناسب براى آموزش هاى برنامه محد ود يت 
د اشتند . د ر مرحله ارزشيابى فرآيند  اكثر گروه هاى هد ف از برنامه ناراضى بود ه و اين نارضايتى مستند  نمى 
شد . ارزيابى ها از برنامه با بى ميلى و متناوب انجام مى گرد د . د ر ارزشيابى پيامد ، به روز شد ن برنامه با توجه 
به نيازسنجى ها و مطالعات انجام شد ه انجام نمى شود . ارزشيابى اثربخشى برنامه نشان د اد  كه برنامه د ر هر 

د و سازمان بر روى بازد يد  از كارگاه هاى كشاورزى و د رصد  آموزش كشاورزان موثر بود ه است. 
ارزشيابى  اين  د ر  محد ود يت ها  شد ن  برطرف  براى  پيشنهاد ات  مطالعه  نتايج  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
همكارى با ساير سازمان ها براى كاهش هزينه ها و خد مت رسانى بهتر و ابلاغ سياست هاى جد يد  د ر مورد  
اين برنامه با توجه به موضوعات و مسايل جد يد  د ر حوزه كشاورزى و سلامت مى باشد . همينطور براى 
رفع محد ود يت ها د ر اين ارزشيابى اد غام برنامه بهد اشت كشاورزان با برنامه هاى رايج و جد يد  د ر سيستم 

بهد اشتى از جمله برنامه ميانسالان مى باشد . 
كليد  واژه: ارزشيابى، برنامه بهد اشت كشاورزان، الگوى ارزشيابى سيپ

اكرم كريمى شاهنجرينى
تحقيقات  مركز  د انشيار،  بهد اشت،  آموزش  د كترى 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكي همد ان، همد ان، ايران
جلال پورالعجل

اپيد ميولوژى،  گروه  د انشيار،  اپيد ميولوژى،  د كترى 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكي همد ان، همد ان، 

ايران
فروزان رضاپور شاه كلايى

د كترى تخصصى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

بهد اشتي،  علوم  تحقيقات  مركز  تخصصى،  د كترى 
د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران. 

محمد  جواد  عصارى
تحقيقات  اى، مركز  حرفه  بهداشت  عالى  آموزش  مركز 
بهداشت و ايمنى شغلى، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم 

پزشكى همدان، همدان، جمهورى اسلامى ايران.
مريم افشارى

* د انشجوى د وره د كترى تخصصى آموزش بهد اشت و 
ارتقاء سلامت، مركز پژوهش د انشجويان، د انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  همد ان،  همد ان،  پزشكى 

تماس:  08138280315                        
 afshari. m@umsha. ac. ir :ايميل

 

يك چارچوب عملى براى ارزشيابى برنامه بهد اشت كشاورزان: تد وين 
و كاربرد  الگوى ارزشيابى سيپ
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چكيد ه
مقد مه: هوش هيجانى نوعى مهارت اجتماعى است كه ا سترس را كنترل و بر توانايى فرد  د ر مقابله با 
خواسته ها وفشارهاى محيطى تاثير مى گذارد . آموزش مؤلفه هاى هوش هيجانى سبب ارتقاء سلامت روانى 
مى شود  و بيشترين تأثير، د ر روابط متقابل، استرس، افسرد گى و پرخاشگرى را د ارد . پرستاران قشرى از 
جامعه هستند  كه استرس و افسرد گى را د ر محيط آموزش بالينى راتجربه مى كنند  اين پژوهش با هد ف 
تعيين تاثير برنامه آموزشى مهارتهاى هوش هيجانى بر استرس، افسرد گى و موفقيت تحصيلى د انشجويان 

پرستارى مجتع آموزش عالى سلامت انجام گرفت. 
روش كار: اين پژوهش يك مطالعه مد اخله اى آموزشى مى باشد . جامعه پژوهش 100 نفر از د انشجويان 
پرستارى مجتمع آموزش عالى مورد  نظر بود  كه كه به روش نمونه گيرى خوشه اى د ر د و جنس انتخاب 
گرد يد ند . د انشجويان مد اخله آموزش هوش هجانى را به شيوه كلاس هاى حضورى د ريافت نمود ه اند  و 
به د و گروه مد اخله و كنترل 50 نفرى به صورت تصاد فى تقسيم شد ند  . د ر اين پژوهش از پرسشنامه 
استرس تحصيلى گاد زلا استفاد ه شد  و به منظور تعيين نقش آموزش برنامه آموزشى بر اساس الگوى 
هوش هيجانى ماير وسالووى تد وين و پيش آزمون و پس آزمون برگزار گرد يد  اين پرسشنامه روايى و 
پايايى استرس تحصيلى گاد زلا استفاد ه شد . روايى پرسشنامه با نظر صاحب نظران و پايايى پرسشنامه با 
انجام بازآزمايى مورد  تاييد  قرار گرفت و متغييرهاى پژوهش با نرم افزارspss16 واستفاد ه از آزمون هاى 

آمارى، آمار توصيفى و آمار استنباطى:(مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: مطابق نتايج آموزش مهارت هاى هوش هيجانى، تاثير معنى د ارى بر كاهش ميانگين واكنش هاى 
هيجانى (F= 942 .3 ،P< ./05 ) افزايش ميانگين موفقيت تحصيلى (F=057 .4 ،P< ./047 ) و كاهش 
ميانگين واكنش رفتارى (F= 433 .5 ،P< ./022 ) د ر گروه مد اخله نسبت به گروه كنترل د اشته است و 

بر ساير متغييرهاى پژوهش اثر معنى د ارى ند اشته است. 
نتيجه گيرى: آموزش مؤلفه هاى هوش هيجانى و سبك هاى مقابله با استرس بابرگزارى د وره هاى آموزشى 
مى تواند  د راسترس وموفقيت تحصيلى د انشجويان مفيد  باشد  وبا د ر نظر گرفتن شرايط خاص از ميزان 
استرس بكاهد . و همچنين به عنوان واحد  د رسى د ر برنامه آموزشى د انشجويان پرستارى مى تواند  بر 

افزايش كارايى و كارآمد ى سطح خد مات پرستارى موثر باشد . 

كليد  واژه: مهارت هاى هوش هيجانى، استرس تحصيلى، موفقيت تحصيلى

 

 تعيين تاثير برنامه آموزشى مهارتهاى هوش هيجانى بر استرس و موفقيت تحصيلى 
د انشجويان پرستارى (د ختر وپسر) مجتع آموزش عالى سلامت شهرستان قوچان

آقاجاني اينچه كيكانلو آ
بهد اشت  مركز  پزشكي،  ارشد آموزش  كارشناس   *
مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  قوچان،  شهرستان 

ايران. نويسند ه مسئول: 9151801724
aghajania1@mums. ac. ir

اميري رود ي م 
قوچان،  شهرستان  بهد اشت  مركز  تغذيه،  كارشناس 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
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چكيد ه
مقد مه: رشد  وتكامل يكي از ويژگي هاي د وران كود كي وبه خصوص سال هاي اول عمرمي باشد . بيشترين 
نسبت رشد وتكامل د ر شش ماه اول زند گي است به طوري كه وزن شير خوارد ر 5 تا 6 ماهگي د و برابرمي 
شود  ود ر پايان يك سالگي 3 برابر وزن تولد شان مي گرد د . امروزه هرچند  با افزايش سواد  تغذيه اي 
مرد م اهميت تغذيه كود كان براي والد ين وخانواد ه هابه خوبي محقق شد ه اما افزايش شد يد  هزينه هاي 
زند گي به خصوص مواد  غذايي، امنيت غذايي مرد م به مخاطره اند اخته واحتمال تاثير سوء آن بر سلامت 

كود كان ما است. 
تعد اد   شد .  سال1395انجام  د ر  مقطعي  صورت  به  كه  بود ه  –تحليلي  توصيفي  مطالعه  بررسى:  روش 
سيستماتيك از كليه پايگاه شهري وخانه هاي بهد اشت  1980 كود ك 0-72 ماهه به روش تصاد في – 
روستايي انتخاب شد ند  براي جمع آوري د اد ه هااز پر سشنامه استاند ارد  طرح كشوري بررسي شاخص 
هاي آنتروپومتريك والگوي تغذيه كود كان زير 6 سال كه د ر سال1383 د ر كشور د ر قالب طرح انيس 

(ANIS ) اجرا شد ه بود ، استفاد ه گرد يد . 
روستايي  نفر(٪53/6)  و1061  ٪)شهري   46/4) ماهه919نفر   72-0 مجموع 1980كود ك  از  يافته ها: 
هستند ,48/6٪ پسرو51/4٪ د ختر مي باشند . د ر منطقه شهري شيوع كوتاه قد ي) 2٪)، كم وزني (٪1/6)

ولاغري(3/9٪) است. د ر منطقه روستايى شيوع كوتاه قد ي)1. 9٪)، كم وزني (2/1٪)ولاغري(3. 4٪) مى 
باشد  . 

شيوع كوتاه قد ي د ر پسران با(2/2٪)كه بيشتر از د ختران با(1/7٪)مي باشد وشيوع كوتاه قد ي د رپسران 
با(2/2 ٪) بيشتر از د ختران با(1/7٪) است و شيوع كم وزني د ر پسران (2. 6 ٪)بيشتر از د ختران (1. 

1 ٪) مي باشد  
نتيجه گيرى: شيوع كوتاه قد ي د ر منطقه شهري بيشترمي باشد  . شيوع كم وزني و كوتاه قد ي د ر پسرها 
بيشتراز د خترها مي باشد  . همچنين شيوع لاغري د ر د خترها وپسرها تفاوت معني د اري ند ارد . . با توجه 
به موارد  فوق بنظر مي رسد  آموزش تغذيه صحيح به والد ين كود كان خصوصا د ر منطقه روستايي وبويژه 

د ر سنين ابتد ايي به منظور پيشگيري از كم وزني وكوتاه قد ي ولاغري بسيار حائز اهميت است. 

كليد  واژه: كم وزني، لاغري، كوتاه قد ي، رشد  وتكامل، تغذيه. 

آقاجاني آ
بهد اشت  مركز  پزشكي،  ارشد آموزش  كارشناس   *
مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  قوچان،  شهرستان 

ايران. نويسند ه مسئول: 9151801724
aghajania1@mums. ac. ir

اميري رود ي م 
قوچان،  شهرستان  بهد اشت  مركز  تغذيه،  كارشناس 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران

 

بررسى شاخص هاى تغذيه اى د ركود كان 72-0 ماهه شهرستان قوچان سال 1395
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چكيد ه
شد ه  شناخته  بهد اشتى  مراقبت هاى  د ر  حياتى  و  مهم  شاخصى  عنوان  به  سلامت  سواد   امروزه  مقد مه: 
است. اين شاخص، بيانگر ظرفيت فرد  د ر د ستيابى، تفسير و د رك اطلاعات ضرورى براى خد مات مورد  
اطلاعات  جستجوى  هنگام  است  ممكن  افراد   است.  سلامت  زمينه  د ر  مناسب  تصميم گيرى هاى  و  نياز 
سلامت با چالش هاى مختلفى نظير پيچيد گى سيستم سلامت، افزايش و بروز بيمارى هاى مزمن، افزايش 
اطلاعات قابل د سترس از منابع مختلف روبه رو شوند . لذا ضرورت توجه به رفتار اطلاع يابى براى بهبود  
سواد  سلامت افراد  مشخص مى شود . رفتار اطلاع يابى شامل هد ف جستجوى اطلاعات، روش جستجو، 
مشكلات جستجو و عوامل موثر بر آن است. هد ف پژوهش حاضر بررسى رابطه بين سواد  سلامت و رفتار 

اطلاع يابى د انشجويان پزشكى د انشگاه علوم پزشكى مشهد  بود . 
روش بررسى: روش پژوهش حاضر توصيفى از نوع همبستگى است. جامعه آمارى پژوهش شامل كليه 
د انشجويان رشته پزشكى عمومى مقطع استاژر و اينترن است كه شامل 350 نفر هستند . حجم نمونه با 
توجه به جد ول تعيين حجم نمونه مورگان، 179 نفر د ر نظر گرفته شد . ابزار گرد آورى د اد ه ها شامل د و 
پرسشنامه سواد  سلامت و رفتار اطلاع يابى مى باشد . د اد ه ها با استفاد ه از تحليل همبستگى اسپيرمن با نرم 

افزار SPSS-21 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار سن د انشجويان 2/11± و 24/48 سال بود . 34 د رصد  (61 نفر) سواد  
سلات ناكافى، 43 د رصد  (77 نفر)، سواد  سلامت نه چند ان ناكافى، 23 د رصد  (41 نفر) سواد  سلامت 
كافى د اشتند  و هيچ كد ام د اراى سطح سواد  سلامت عالى نبود ند . سواد  سلامت و خرد ه مقياس هاى آن 
(د سترسى، مهارت خواند ن، د رك و فهم، ارزيابى و تصميم گيرى و به كارگيرى اطلاعات سلامت) با رفتار 

اطلاع يابى رابطه ى مثبت و معناد ارى د اشتند . 
نتيجه گيرى: با توجه به محد ود  بود ن سواد  سلامت د ر تعد اد  زياد ى از د انشجويان، لازم است برنامه هاى 
سواد   سطح  تا  شود   طراحى  آنان  سلامت  سواد   سطح  و  يابى  اطلاع  رفتار  به  توجه  با  مناسب  آموزشى 

سلامت د انشجويان بهبود  پيد ا كند . 
 

كليد  واژه: سواد  سلامت، رفتار اطلاع يابى، د انشجويان علوم پزشكى

 

بررسى رابطه بين سواد  سلامت و رفتار اطلاع يابى د انشجويان پزشكى 
د انشگاه علوم پزشكى مشهد 

ساجد ه اكبرزاد ه
پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  ارشد   كارشناس   *
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 09155824372 ؛
 Akbarzadehs6@mums. ac. ir    

فاطمه د شتى
پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  ارشد   كارشناس 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
اكرم عباد ى

كارشناس كتابخانه، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، 
ايران

مژگان رمضانى
د انشگاه  پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  كارشناس 

علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران



 66

 

 

چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت به عنوان يك پيامد  كليد ى د ر آموزش بهد اشت مطرح بود ه و د ر مفهومى وسيع تر، 
و  سلامتى  به  به  كه  است  مفهومى  سلامت  سواد   مى شود .  محسوب  سلامت  ارتقاى  از  مهم  عنصرى 
حوزه هاى آن مرتبط مى شود  و بر توانايى فرد  براى عمل كرد ن به اطلاعات بهد اشتى و كنترل بهتر سلامت 
فرد ى، خانواد گى و اجتماع اثر مى گذارد . سواد  سلامت د ر افراد  تأثير بالقوه اى بر پيشبرد  سلامتى و كيفيت 
زند گى آن ها د ارد  و به همان نسبت موجب كاهش هزينه هاى مربوط به مراقبت هاى بهد اشتى مى شود ؛ از 
اين رو، با توجه به اهميت سواد  سلامت و نقش آن د ر سلامت افراد ، پژوهش حاضر با هد ف بررسى رابطه 

بين سواد  سلامت و كيفيت زند گى د ر د انشجويان پزشكى د انشگاه علوم پزشكى مشهد  صورت گرفت. 
روش بررسى: روش پژوهش حاضر توصيفى از نوع همبستگى است. جامعه آمارى پژوهش شامل كليه 
نمونه  حجم  هستند .  نفر  شامل 350  كه  است  اينترن  و  استاژر  مقطع  عمومى  پزشكى  رشته  د انشجويان 
با توجه به جد ول تعيين حجم نمونه مورگان، 179 نفر د ر نظر گرفته شد . ابزار گرد آورى د اد ه ها شامل 
د و پرسشنامه سواد  سلامت و رفتار اطلاع يابى مى باشد . د اد ه ها با استفاد ه از تحليل همبستگى پيرسون، 

اسپيرمن و رگرسيون با نرم افزار SPSS-21 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
خرد ه  و  سلامت  سواد   بود .  سال  و 24/48  د انشجويان ±2/11  سن  معيار  انحراف  و  ميانگين  يافته ها: 
مقياس هاى آن (د سترسى، مهارت خواند ن، د رك و فهم، ارزيابى و تصميم گيرى و به كارگيرى اطلاعات 
سلامت) با كيفيت زند گى (P<001) رابطه ى مثبت و معناد ارى د اشتند . همچنين سواد  سلامت و د رك 

و فهم، ارزيابى و تصميم گيرى و به كارگيرى اطلاعات سلامت قاد ر به پيش بينى كيفيت زند گى بود ند . 
نتيجه گيرى: با توجه به نقش سواد  سلامت د ر كيفيت زند گى و اهميت سواد  سلامت د ر زند گى، مد اخلات 
مؤثرى به منظور توانمند سازى د انشجويان د ر زمينه ى ارتقاى سواد  سلامت و به د نبال آن بهبود  كيفيت 

زند گى طراحى و اجرا گرد د .
 

كليد  واژه: سواد  سلامت، كيفيت زند گى، د انشجويان علوم پزشكى

ساجد ه اكبرزاد ه
پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  ارشد   كارشناس   *
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 09155824372 ؛
 Akbarzadehs6@mums. ac. ir    

فاطمه د شتى
پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  ارشد   كارشناس 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
اكرم عباد ى

كارشناس كتابخانه، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، 
ايران

مژگان رمضانى
د انشگاه  پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد ارى  كارشناس 

علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران

 

بررسى رابطه بين سواد  سلامت و كيفيت زند گى د ر د انشجويان پزشكى 
د انشگاه علوم پزشكى مشهد 
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چكيد ه
مقد مه: سرطان پستان 32 د رصد  از كل تشخيص سرطان را د ر ميان زنان د ارد  و عامل اصلى مرگ و 
مير ناشى از سرطان د ر زنان بالاى 55 سال است. زنان مبتلا به سرطان پستان د چار برخى احساسات 
منفى از جمله استرس شد يد ، نااميد ى، ترس، افسرد گى و . . مى شوند ، بنابراين توجه به جنبه هاى مثبت 
با  مقابله  توانايى  كاهش  به  منجر  كه  منفى  احساسات  اين  از  تواند   مى  معنوى  سلامت  جمله  از  زند گى 
موقعيتهاى خاص به ويژه بيمارى هاى تهد يد  كنند ه زند گى مثل سرطان پستان مى شود ، جلوگيرى كند . 
هد ف اين مطالعه ى مرورى سيستماتيك بررسى نقش مد اخلات مبتنى بر سلامت معنوى د ر مبتلايان 

به سرطان پستان مى باشد . 
پايگاه هاى  از  مرتبط  مقالات  به  د ستيابى  منظور  به  سيستماتيك  مرورى  مطالعه  اين  د ر  بررسى:  روش 
 AND، OR ى عملكرد هاى  وسيله  به   SID، Magiran، Pubmed، Scopus و خارجى   د اخلى  اطلاعاتى 
به صورت تركيبى استفاد ه شد . جستجو محد ود  به مطالعات منتشر شد ه به زبان فارسى و انگيسى شد . 
 Spirituality health، cancer ،جستجو با كلمات كليد ى سلامت معنوى، سرطان پستان، كارآزمايى بالينى

breast و religion انجام شد 
يافته ها: از بين 1370 مقاله يافت شد ه د ر جستجوى اوليه، پس از حذف مقالات تكرارى و غير مرتبط 
كه  د اد ند   نشان  مطالعه  مقاله، 2  مجموع 6  از  انتخاب شد .  مرور سيستماتيك  براى  مقاله  نهايت 6  د ر 
مد اخلات د رمانى مبتنى بر معنويت باعث بهبود  كيفيت زند گى د ر مبتلايان به سرطان پستان مى شود  
(p<0/05) . 2 مطالعه د يگر نشان د اد ند  كه مد اخلات د رمانى مبتنى بر معنويت باعث ارتقاى سطح اميد  
و سلامت روان د ر گروه مد اخله نسبت به گروه كنترل شد ه است (p<0/001) و د ر نهايت د و مطالعه 
نشان د اد ند  كه اين مد اخلات د رمانى مبتنى بر معنويت باعث بهبود  رفاه معنوى د ر مبتلايان به سرطان 

پستان مى شود . 
 نتيجه گيرى: مرور حاضر نشان د اد  كه مد اخلات د رمانى مبتنى بر معنويت باعث ارتقا و بهبود  كيفيت 
زند گى، سلامت روان، اميد  و رفاه معنوى د ر مبتلايان به سرطان پستان مى شود ، لذا منبع مؤثرى براى 
مقابله با پاسخ هاى جسمانى و روانى بيماران شناخته مى شوند  و اين مد اخلات مى توانند  د ر د رمان هاى 

رايج پزشكى، براى ارتقاى كيفيت زند گى و سلامت روان مبتلايان به سرطان پستان به كار برد ه شوند . 

كليد  واژه: سرطان پستان، سلامت معنوى، مرور سيستماتيك

 

نقش مد اخلات مبتنى بر سلامت معنوى د ر سرطان پستان: يك مطالعه مرورى سيستماتيك 
 

ناهيد  ملكى ساقونى
تحقيقات  كميته  بارورى،  بهد اشت  د كتراى  د انشجوى 
د انشجويى، د انشكد ه پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم 

پزشكى مشهد ، ايران. 
ريحانه اكبرى

تحقيقات  كميته  مامايى،  كارشناسى  *د انشجوى 
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  د انشجويى، 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  مشهد ،  پزشكى  علوم 

09369746064
Akbarir951@mums. ac. ir
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چكيد ه
د ر  گذار  تاثير  عامل  سلامت  سواد   است.  سلامت  ارتقاى  اصلى  عوامل  از  يكى  بهد اشتى  سواد   مقد مه: 
افزايش رفتارهاى بهد اشتى، بهبود  د سترسى به مراقبت هاى بهد اشتى و افزايش كنترل افراد  به سلامت 
فرد ى مى باشد . بروز سرطان پستان د ر زنان ايرانى افزايش يافته است و 70 د رصد  از بيماران د ر مراحل 
پيشرفته تشخيص د اد ه مى شوند ، سواد  سلامت براى مبتلايان به سرطان پستان مهم است، زيرا اطلاعات 
كليد ى د ر مورد  عوارض د رمان و آزمايشات بالينى اغلب با استفاد ه از مواد  آموزشى قابل انتقال است. 

هد ف از اين مطاله ى مرورى بررسى ميزان سواد  سلامت د ر زنان مبتلا به سرطان پستان مى باشد . 
پايگاه هاى  از  مرتبط  مقالات  به  د ستيابى  منظور  به  سيستماتيك  مرورى  مطالعه  اين  د ر  بررسى:  روش 
 AND، OR عملكرد هاى  ى  وسيله  به   SID، Magiran، Pubmed، Scopus خارجى  و  د اخلى  اطلاعاتى 
به صورت تركيبى استفاد ه شد . جستجو محد ود  به مطالعات منتشر شد ه به زبان فارسى و انگيسى شد . 
 health litracy، breast cancer ،جستجو با كلمات كليد ى سواد  سلامت، سرطان پستان، مطالعه مقطعى

و cross sectional study انجام شد . 
يافته ها: از بين 746 مقاله يافت شد ه د ر جستجوى اوليه، پس از حذف مقالات تكرارى و غير مرتبط د ر 
نهايت 7 مقاله براى مرور سيستماتيك انتخاب شد . نتايج 5 مطالعه حاكى از اين بود  كه سواد  سلامت 
د ر اكثر زنان مبتلا به سرطان پستان د ر سطح ناكافى مى باشد  د ر حالى كه د و مطالعه اذعان د اشتند  كه 
سطح سواد  سلامت د ر اكثر افراد  مورد  مطالعه كافى و د ر د رصد ى از مبتلايان به سرطان پستان د ر حد  

متوسط بود ه است. 
نتيجه گيرى: مطالعه ى مرورى حاضر نشان د اد  كه سواد  سلامت د راغلب مبتلايان به سرطان پستان د ر سطح 
ناكافى مى باشد . ضرورى است مـد اخلات لازم جهـت ارتقـاى سطح سواد  سلامت طراحى و به اجرا د ر آيد . 

 
كليد  واژه: سواد  سلامت، سرطان پستان، مرور سيستماتيك 

ناهيد  ملكى ساقونى
تحقيقات  كميته  بارورى،  بهد اشت  د كتراى  د انشجوى 
د انشجويى، د انشكد ه پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم 

پزشكى مشهد ، ايران. 
ريحانه اكبرى

تحقيقات  كميته  مامايى،  كارشناسى  *د انشجوى 
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  د انشجويى، 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  مشهد ،  پزشكى  علوم 

09369746064
Akbarir951@mums. ac. ir

 

ميزان سواد  سلامت د ر زنان مبتلا به سرطان پستان: يك مطالعه مرورى سيستماتيك 
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چكيد ه
مقد مه: مهمترين عامل زمينه ساز مرگ و مير بيماران د يابتى عد م انجام خود مراقبتى مى باشد . روش هاى 
آموزشى مختلفى جهت بهبود  خود مراقبتى استفاد ه مى شود . اين مطالعه با هد ف مقايسه تاثير آموزش 

گروهى و مبتنى بر موبايل بر رفتارهاى خود مراقبتى د ر بيماران د يابتى نوع د و انجام شد . 
آسان  نمونه گيرى  روش  به  د و  نوع  د يابت  به  مبتلا  بيمار  بالينى 90  كارآزمايى  اين  د ر  بررسى:  روش 
انتخاب شد ند  و به طور تصاد فى به سه گروه 30 نفرى آموزش گروهى، مبتنى بر موبايل و روتين تقسيم 
افزار  نرم  موبايل  بر  مبتنى  آموزش  د ر  شد ،  برگزار  آموزش  جلسه  هشت  گروهى  آموزش  د ر  شد ند . 
آموزشى بر روى گوشى بيماران نصب گرد يد  و د ر آموزش روتين مد اخله اى صورت نگرفت. ابزار جمع 
آورى د اد ه ها شامل پرسشنامه خود مراقبتى، نيازسنجى، د موگرافيك د ر بيماران د يابتى نوع د و بود . د اد ه ها 
با استفاد ه از نرم افزار SPSS 22 و آزمون هاى آمارى واريانس يك طرفه و تى زوجى د ر سطح معنى 

د ارى 0/05 تجزيه و تحليل شد ند . 
يافته ها: آموزش گروهى و آموزش مبتنى بر موبايل نسبت به آموزش روتين اثربخشى معناد ارى د اشت 
(P=0/001). آموزش خود مراقبتى به جز د ر حيطه مراقبت از پا كه تاثير آموزش مبتنى بر موبايل بيشتر 

از آموزش گروهى بود ه است، د ر ساير موارد  اختلاف معنى د ارى ند اشتند . 
نتيجه گيري: با توجه به اثربخشى آموزش گروهى و مبتنى بر موبايل توصيه مى شود  با توجه به شرايط 

بيمار از روش مناسب آموزش مراقبت از خود  جهت بيماران د يابتى استفاد ه شود . 

كليد  واژه: د يابت نوع د و، آموزش گروهى، آموزش مبتنى بر موبايل، خود مراقبتى. 

 

مقايسه تاثير آموزش گروهى و آموزش مبتنى بر موبايل بر رفتارهاى خود مراقبتى 
د ر بيماران د يابتى نوع د و

نسرين الهى 
استاد يار مركز تحقيقات مراقبت پرستارى د ر بيماريهاى 
پرستارى  گروه  مامايى،  پرستارى  د انشكد ه  مزمن، 

د انشگاه علوم پزشكى جند ى شاپور اهواز – ايران
Elahi-n@ajums. ac. ir 

 سمانه راه نورد 
د اريوش رخ افروز، 
محمد حسين حقيقى 
مهرنوش ذاكر كيش
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چكيد ه
مقد مه: سازمان جهاني بهد اشت عد م فعاليت بد ني را به عنوان چهارمين علت مرگ و مير د ر سطح جهان 
طبقه بند ي مي كند . د ر ايران نيز 70 د رصد  از مرد م فعاليت فيزيكي ند ارند . مطالعه حاضر با هد ف تعيين 
تاثير آموزش مبتني بر تئوري رفتار برنامه ريزي شد ه د ر ارتقاء فعاليت فيزيكي د ر د انش آموزان د ختر 

رشتخوار د ر سال 96 انجام شد . . 
روش بررسى: اين مطالعه مد اخله اي نيمه تجربي بر روي 70 نفر از د انش آموزان د ختر مقطع د بيرستان 
رشتخوار انجام شد . روش نمونه گيري به صورت نمونه گيري چند  مرحله اي تصاد في بود . د اد ه ها به 
وسيله پرسشنامه خود گزارشي گرد آوري شد  و با استفاد ه از نرم افزار آماريSPSS(نسخه 16) و آزمون 
هاي تي، ضريب همبستگي پيرسون و رگرسيون خطي مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. ميزانpكمتر از 

0/05 معني د ار د ر نظر گرفته شد . 
يافته ها: ميانگين سني افراد  مورد  مطالعه 0/88±16/05سال بود . همچنين بر اساس نتايج آزمون ضريب 
 .(0p<0/001 ،r=0/483)) همبستگي پيرسون بين نگرش و قصد  د انش آموزان رابطه اي قوي و مثبت
وهمچنين بين كنترل رفتاري د رك شد ه و قصد (p<0/001 ،r=0/255)رابطه اي مثبت وجود  د اشت. ولي 

اين رابطه بين نرم هاي انتزاعي و قصد (p=0/083 ،r=0/209) مشاهد ه نشد .  
بد نى  فعاليت  ارتقاء  د ر  شد ه  ريزي  برنامه  رفتار  تئوري  اثربخشى  از  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
مد لهاي  براساس  مد ون  آموزشي  هاي  برنامه  از  استفاد ه  لذا  كند .  مى  حمايت  آموزان  د انش  بين  د ر 
رسد .  مي  نظر  به  ضروري  شود   آموزان  د انش  د ر  فيزيكي  فعاليت  ارتقاء  باعث  كه  رفتار  تغيير 

 
كليد  واژه: فعاليت فيزيكي، د انش آموزان، تئوري رفتار برنامه ريزي شد ه، آموزش

محمد  امانى
واحد   مسئول  بهد اشت،  آموزش  ارشد   *كارشناس 
د رمان  و  بهد اشت  شبكه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش 
مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  رشتخوار،  شهرستان 

رشتخوار، ايران. نويسند ه مسئول: 09155320755، 
amanim1@mums. ac. ir 

 

بررسي تاثيرآموزش مبتني بر تئوري رفتار برنامه ريزي شد ه بر ارتقاء فعاليت فيزيكي 
د ر د انش آموزان د ختر رشتخوار



71 

 

 

چكيد ه
مقد مه: خود كارآمد ى د رك شد ه يكى از مهم ترين عوامل پيش بينى كنند ه رفتارمى باشد . لذا تشويق 
اين  شود .  مى  محسوب  عمومى  بهد اشت  اولويت هاى  از  سالم  اى  تغذيه  رفتارهاى  ايجاد   براى  نوجوانان 
پژوهش به منظور بررسى وضعيت رفتار تغذيه اى د انش آموزان د ختر چاق و د اراى اضافه وزن شهرستان 

د زفول و عوامل پيش بينى كنند ه آن بر اساس تئورى خود كارآمد ى انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى_مقطعى بر روى 154نفراز د ختران د بيرستانى 17-15 سال چاق و 
د اراى اضافه وزن كه به روش نمونه گيرى مبتنى بر هد ف انتخاب شد ند ، انجام شد . اطلاعات با استفاد ه 
از پرسشنامه استاند ارد  كلارك و يك پرسشنامه محقق ساخته رفتار تغذيه اى جمع آورى شد . د اد ه ها 
پس از گرد آورى با نرم افزار spss22 و آزمون هاى همبستگى و تحليل رگرسيون مورد  تجزيه و تحليل 

قرار گرفتند . 
يافته ها: اين مطالعه بر روى د انش آموزان چاق و د اراى اضافه وزن انجام شد . ميانگين كل خود كارآمد ى 
د ر گروه هد ف 11/58±72/06 بود . فشار اجتماعى، د سترسى به مواد  غذايى، هيجان مثبت، هيجان منفى 
و ناراحتى جسمانى به طور معنى د ارى با رفتار تغذيه اى همبستگى د اشتند . نتايج آناليز رگرسيون نشان 
د اد  كه رفتار تغذيه اى 28٪ تحت تاثير خود كارآمد ى د انش آموزان است. به عبارت د يگر خود كارآمد ى 

 .(p<0/001 R2 =,0/28) . 28٪ رفتار تغذيه اى را پيش بينى كرد
سبك  انتخاب  به  آنها  تشويق  و  نوجوانان  خود كارآمد ى  بر  اى  تغذيه  رفتارهاى  آموزش  نتيجه گيرى: 
زند گى سالم تاثير مثبت د ارد  لذا انجام مد اخلات آموزشى جهت ارتقا خود كارآمد ى لازم و ضرورى به 

نظر مى رسد . 

كليد  واژه: رفتار تغذيه اى، خود  كارآمد ى، اضافه وزن، چاقى

 

بررسى وضعيت رفتار تغذيه اى د انش آموزان د ختر چاق و د اراى اضافه وزن شهرستان د زفول 
و عوامل پيش بينى كنند ه آن بر اساس تئورى خود كارآمد ى

صد يقه اميرى زاد ه
بهد اشت  گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى 
عمومى، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى جند ى 

شاپور، اهواز، ايران.
 amirizadeh. z@gmail. com

قد رت اله شاكرى نژاد 
پژوهشى  گروه  خوزستان،  د انشگاهى  جهاد   د انشيار، 

آموزش سلامت، اهواز، ايران.
 shakerinejad@yahoo. com
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چكيد ه
مقد مه: سوءتغذيه مشكلي است جهاني با پيامد  هاي مخرب كه د ستگاه ايمني بد ن را تضعيف وبيماريها را 
تشد يد  مي كند  واز طرفي روند  سريع رشد ، تحرك بالا و حجم كوچك معد ه د ر كود كان 3-6 سال از يك 
سو ومشغله زياد  ماد ران از سوي د يگر زمينه ساز بروز سوءتغذيه است . بنابر اين تاثير يك وعد ه غذايي 
گرم د ر محيط همسالان نقش مهمي د ر افزايش د ر يافت انرژي و ريز مغذيها خواهد  د اشت كه اين فرايند  

د ر كنار آموزش تغذيه نقش مهمي د ر بهبود  شاخص هاي سوءتغذيه د ارد  . 
روش بررسى: مطالعه به روش توصيفي –مقطعي انجام گرفت . برطبق پرسشنامه هاي ار سالى از استان 
پايش ها (اند ازه گيري قد  ووزن )طي د و مرحله د ر 20 مهد  روستاي شهرستان قوچان انجام شد  مرحله 
اول د ر ابتد اي شروع طرح د ر آبان ماه 95 ومرحله د وم4 ماه بعد  د ر ااسفند  ماه سال 95 انجام گرفت . 

سپس پرسشنامه ها جمع آوري ود ر قالب برنامه enaمورد  تجزيه وتحليل قرار گرفت. 
يافته ها: د ر مرحله اول (2/2 ٪)كود ك د چار كوتاه قد ي و (5/2٪) كود ك د چاركم وزني، (4/6 ٪) كود ك 
د چار لاغري بود ند  و د ر مرحله د وم (2/2٪) كود ك د چار كوتاه قد ي و(2. 5٪ ) كود ك د چاركم وزني و 
(2. 8 ٪) كود ك د چار لاغري بود ند . شيوع كوتاه قد ي د ر مرحله اول(2/2٪)نسبت به مرحله د وم (٪2/2) 
تغيير معني د اري ند اشته است. شيوع كم وزني د رمرحله د وم (2/5٪) نسبت به مرحله اول (5. 2٪) كمتر 

شد ه است. شيوع لاغري د ر مرحله د وم (2. 8٪) نسبت به مرحله اول(4/6 ٪) كمتر شد ه است. 
نتيجه گيرى: بهبود  شاخص ها ي كم وزني ولاغري د ر مرحله د وم نسبت به مرحله اول مي تواند  نشان 
د هند ه اين باشد  كه كود كان معمولا د ر محيط هاي د سته جمعي مثل مهد  كود ك ها تمايل به تقليد  از هم 
كلا سي هاي خود  د ارند  كه مي توان از اين فرصت براي ايجاد  رفتار هاي صحيح غذايي بخوبي استفاد ه 
كرد . لذا جهت ارتقاءسطح سلامت كود كان به مربيان مهد  و والد ين كود كان د رمورد  مسائل تغذيه اى د ر 

سالهاي اوليه تولد  آموزشهاي لازم د اد ه شود . 

كليد  واژه:كم وزني، لاغري، كوتاه قد ي، مهد  روستا، سوء تغذيه 

اميري رود ي م
قوچان،  شهرستان  بهد اشت  مركز  تغذيه،  *كارشناس 
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 09151802454،
amirym1@mums. ac. ir

آقاجاني آ 
بهد اشت  مركز   ، پزشكي  ارشد آموزش  كارشناس 
مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  قوچان،  شهرستان 

ايران

 

بررسي تاثير يك وعد ه غذاي گرم روستامهد  بر بهبود  شا خص هاي تغذيه اي كود كان حاضر د ر 
برنامه مهد  روستاهاي شهرستان قوچان سال 1395
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چكيد ه
مقد مه: رضايت زناشويى يكى از عوامل موثر د ر ثبات و پايايى خانواد ه ها و د ر عين حال  بهد اشت روانى 
لذا  است.  ها  خانواد ه  پايايى  و  جوامع  پايد ار  توسعه  اهد اف  راستاى  د ر  و  جامعه  و  فرزند ان  و  همسران 
پژوهش حاضر با هد ف تعيين اثربخشى مد اخله آموزشي (فيلم د رماني)بر رضايت جنسي زوجين صورت 

گرقته است.
روش بررسى: طرح اين پژوهش از نوع پژوهشهاي نيمه تجربى به صورت مد اخله اى با د وگروه  آزمون 
و كنترل با  پرسشنامه كوتاه انريچ به صورت پيش آزمون-پس آزمون د ر طول 2 ماه به صورت غير 
حضورى اجرا گرد يد . به مد ت يك سال به صورت فراخوان مجازى د ر گروه هاى تلگرام، 400 نفر (به 
طور تقريبى) د عوت به همكارى شد  و بطور تصاد فى ساد ه ، 32 زوج د ر كانالى تلگرامى كه مختص اين 
به  زوجين  اين  و  شد   پرسيد ه  مشخصات  زوج  از 32  سپس  شد ند .  عضو  بود ،  شد ه  اند ازى  راه  پژوهش 
صورت تصاد فى ( با روش تصاد فى سازى بلوك شد ه) د ر 2 گروه آزمون و كنترل تخصيص يافتند  و تعد اد  
6 فيلم آموزشى، د ر اختيار گروه كنترل ( كه به تشخيص پزشك معالج موثرد ر بهبود  روابط زناشويى 
است) گذاشته شد   از آنها خواسته شد  كه فيلم ها را مشاهد ه و حتى الامكان د ستورالعمل ضميمه شد ه 

د ر بسته ى فيلم ها را انجام د هند . 
مهمترين معيارهاي ورود  به مطالعه شامل زوج هايى كه سن بين 18 تا 55 سال د اشته و حد اقل3 ماه 
ازشروع زند گى مشتركشان گذشته است و حد اقل د اراى مد رك د وره ى متوسطه و تمايل به شركت د ر 
پژوهش را د اشته وزوجينى كه از روابط زناشويى خود  رضايت ند اشتند ، بيكار بود ند ، وجود  بيمارى حاد  
كه مانع از انجام تحقيق باشد ، اعتياد  و افسرد گى كه تحت د رمان باشند ، ويا طلاق گرفته باشند  از مطالعه 
حذف شد ه اند . شركت بيماران د ر مطالعه د اوطلبانه بود ه وهم چنين به بيماران توضيح د اد ه شد  كه عد م 
مشاركت آنها د ر مطالعه هيچگونه تاثيرى بر روند  د رمان آنها ند ارد  و آنها هر زمان كه مايل باشند  مى 

توانند  از مطالعه خارج شوند .
د ر  زناشويى  رضايت  كلى  معيارنمره  انحراف  و  ميانگين  كه  د اد   نشان  ها  د اد ه  تحليل  و  تجزيه  يافته ها: 
گروه مورد  قبل وبعد  از مد اخله  به تر تيب برابر با  6/56±42/   146  و  11/3±46/  152 افزايش 
معنى د ار (P<0/05) د اشته است. همچنين د ر گروه مد اخله افزايش معنى د ار د ر ابعاد  ارتباط زناشويى و 
مد يريت مالى د يد ه شد ه است د ر حاليكه د ر گروه شاهد  بعد  از گذشت زمان تفاوت معنا د ار د ر هيچيك 

از ابعاد  د يد ه نشد ه است.
نتيجه گيرى: نتايج حاصل از اين مطالعه بيانگر  تاثير مد اخله (رويت شش فيلم) بر بهبود  وضعيت كلى 

رضايت زنا شويى  د ر د و د وره قبل و بعد  از مد اخله مي باشد . 

كليد  واژه: رضايت زناشويي، فيلم د رماني، پرسشنامه انريچ                 

 

 اثر بخشى آموزش با فيلم بر رضايت زناشويى زوجين
 

هد ى خزاعى
بالينى،  روانشناسى  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
ايران.  قزوين،  اسلامى  آزاد   د انشگاه  روانشناسى،  گروه 

نويسند ه مسئول: هد ى خزاعى
Hoda_uno@yaho.com 

د كتر بهنام اوحد ى
روانپزشك
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چكيد ه
ارزيابى  د ر  مهمى  سوال  يك  تواند   مى  سرطان  به  مبتلا  بيماران  د ينى  نگرش  با  مرتبط  عوامل  مقد مه: 

اثربخشى د رمان و
روند  بيمارى د ر اين بيماران باشد . مفاهيم سلامت معنوى، كيفيت زند گى از حوزه هاى معنى د ار براى 
تسكينى  ومراقبت  بيماران  د رمان  مد ت  طول  نمود ن  كوتاه  جهت  اميد وارى  است.  وپرستاران  بيماران 
برايجستجوى راحتى بيماران وخلاصى آن ها از د رد هاى مزمن موثر است پس توجه به ابعاد  روان شناختى 

و روحى ومعنوى فرد  بسياربااهميت است.
هد ف: بررسى و تعيين ارتباط بين نگرش د ينى بر اميد وارى به د رمان بين بيماران لوسمى است.

روش كار: اين مطالعه از نوع توصيفى همبستگى و با مشاركت 333 نفرمد د جوى مبتلابه سرطان خون 
مزمن ود ر سال - 2312 بود  . روش نمونه گيرى د ر د سترس بود . معيار ورود ، د اشتن سن 22 تا 23 
سال و مراجعه كنند ه به - هاى  2312 بيمارستان هاى تحت پوشش علوم پزشكى تهران ومعيار خروج 
عد م تمايل به همكارى بود . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه هاى مشخصات د موگرافيك وپرسشنامه 
مقياس نگرش مذهبى گلاك و استارك و پرسشنامه اميد وارى اشناى د ر بود . د اد ه ها با استفاد ه از آمار 

توصيفى و آزمون هاى همبستگى پيرسون و تحليل رگرسيون چند  متغيره تجزيه وتحليل شد .
يافته: د ريافته هاى پژوهش ، نتايج آزمون نرماليتى كولموگروف اسميرنوف نشان مى د هد  كه توزيع نمره 
هاى گروه نمونه د ر - 53 واميد وارى /58±31/ متغيرهاى اند ازه گيرى شد ه به توزيع نرمال ميل د ارند  و 
ميانگين وانحراف معيار نگرش د ينى 58 <3/ 31/34±07/8 بود  نتايج نشان د اد  بين هرد و متغير نگرش 

د ينى، اميد وارى همبستگى معناد ار وجود  د ارد ).
نتيجه گيرى: بر اساس نتايج مطالعه چنين نتيجه گرفته مى شود  كه بر مبناى نگرش د ينى مى توان ميزان 
اميد وارى را د ر بيماران مبتلا به سرطان خون پيش بينى كرد  ونتايج حاصل از اين مطالعه براى مطالعات 

روان شناختى آيند ه د ر زمينه هاى بهد اشت و علوم رفتارى بسيار مفيد  است.

كليد واژه: نگرش د ينى، اميد وارى، بيماران مزمن، د رمان، لوسمى

فرشته امينى
* كارشناس پرستارى و كارشناسى ارشد  روان شناسى 
بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى  عمومى، 
د انشگاه تربيت مد رس، هيئت آموزشى - بالينى د انشكد ه 
علوم  د انشگاه  جراحى  د اخلى  گروه  مامايى  و  پرستارى 

پزشكى تهران، ايران.
 fereshtehamini@modares.ac.ir

نسرين رسول زاد ه
و  پرستاري  د انشكد ه  جراحى  د اخلى  استاد يار،گروه 

مامايى، د انشگاه علوم پزشكى تهران، ايران.
rasolzan @ tums.ac.ir

فريبا تبارى
و  پرستاري  د انشكد ه  جراحى  د اخلى  استاد يار،گروه 

مامايى، د انشگاه علوم پزشكى تهران، ايران
ftabari@@ tums.ac.ir

 

ارتباط نگرش د ينى برميزان اميد وارى به د رمان د ر بين 
بيماران سرطان خون (لوسمى)



75 

 

 

چكيد ه
ارزيابي  د ر  مهمى  سوال  يك  تواند  مي  سرطان  به  مبتلا  بيماران  د ينى  نگرش  با  مرتبط  عوامل  مقد مه: 
اثربخشي د رمان و روند بيمارى د ر اين بيماران باشد. مفاهيم سلامت معنوى، كيفيت زند گى از حـوزه هاى 
بيماران  د رمان  مد ت  طول  نمود ن  كوتاه  جهت  اميـدوارى  است.  وپرستاران  بيماران  براى  د ار  معنى 
ومراقبـت تسـكيني براىجستجوى راحتي بيماران وخلاصي آن ها از د رد هاى مزمن موثر است پس توجه 

به ابعاد  روان شناختي و روحي ومعنوى فرد  بسياربااهميت است. 
هد ف: بررسى و تعيين ارتباط بين نگرش د يني بر اميدوارى به د رمان بين بيماران لوسمى است.

روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفي -همبستگى و با مشاركت 300 نفرمد د جوى مبتلابه سرطان 
خون مزمن ود ر سال هاى 2016 - 2018 بود  . روش نمونه گيرى د ر د سترس بود . معيار ورود ، د اشتن 
سن 25 تا 60 سال و مراجعه كنند ه به بيمارستان هاى تحت پوشش علوم پزشكى تهران ومعيار خروج 
عد م تمايل به همكارى بود . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه هاى مشخصات د موگرافيك وپرسشنامه 
آمار  از  استفاد ه  با  د اد ه ها  بود .  اشنايد ر  اميد وارى  پرسشنامه  و  استارك  و  گلاك  مذهبى  نگرش  مقياس 

توصيفى و آزمون هاى همبستگى پيرسون و تحليل رگرسيون چند متغيره تجزيه وتحليل شد . 
توزيع  كه  د هد   مي  نشان  كولموگروف-اسميرنوف  نرماليتى  آزمون  نتايج  پژوهش،  د ريافته هاى  يافته ها: 
نمره هاي گروه نمونه د ر متغيرهاى اند ازه گيرى شد ه به توزيع نرمال ميل د ارند  و ميانگين وانحراف معيار 
نگرش  متغير  هرد و  بين  د اد   نشان  نتايج  بود    49/43±8/70 واميد وارى  د ينى81/75±13/85  نگرش 

 .(p>0/01) د ينى، اميد وارى همبستگى معناد ار وجود  د ارد
نتيجه گيرى: بر اساس نتايج مطالعه چنين نتيجه گرفته مى شود  كه بر مبناى نگرش د ينى مى توان ميزان 
اميد وارى را د ر بيماران مبتلا به سرطان خون پيش بينى كرد  ونتايج حاصل از اين مطالعه براى مطالعات 

روان شناختى آيند ه د ر زمينه هاى بهد اشت و علوم رفتارى بسيار مفيد  است.

كليد  واژه: نگرش د يني، اميد وارى، بيماران مزمن، د رمان، لوسمى

 

ارتباط نگرش د يني برميزان اميدوارى به د رمان د ر بين بيماران سرطان خون (لوسمى)
 

فرشته امينى
* كارشناس پرستارى و كارشناسى ارشد  روان شناسى 
بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى  عمومى، 
د انشكد ه  بالينى  آموزشى  هيئت  مد رس،  تربيت  د انشگاه 
علوم  د انشگاه  جراحى  د اخلى  گروه  مامايى  و  پرستارى 

پزشكى تهران، ايران
 fereshtehamini@modares. ac. ir

نسرين رسول زاد ه
و  پرستاري  د انشكد ه  جراحى  د اخلى  گروه  استاد يار، 

مامايى، د انشگاه علوم پزشكى تهران، ايران. 
فريبا تبارى

و  پرستاري  د انشكد ه  جراحى  د اخلى  گروه  استاد يار، 
مامايى، د انشگاه علوم پزشكى تهران، ايران 
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چكيد ه
خد مات  د ارند ،  كمتري  آگاهى  خود   سلامت  وضعيت  د رباره  پايين،  سلامت  سواد   د اراي  افراد   مقد مه: 
پيشگيري كمتري را د ريافت مى كنند  و بيماري هاي مزمن د ر آنها كمتر كنترل مى شود ، بنابراين پژوهش 
حاضر با هد ف بررسى توزيع عوامل خطروارتباط آن با سواد  سلامت د ر سالمند ان شهرستان تبريز د ر 

سال 93 انجام گرفت .
روش بررسى: اين مطالعه با بررسى و جمعبند ي آمارهاي مراقبت هاي اد غام يافته سالمند ي شهرستان 

تبريز د ر سال 93 انجام گرفته ود ر EXCEL برنامه افزاري آناليز گرد يد ه است .
يافته ها: د ر اين مطالعه 380 خانم شهري و 548 خانم روستايى ، 300 مرد  شهري و 480 مرد  روستايى 
بررسى شد ند  . كه حد ود  75 د رصد  خانم شهري ، 87,7 خانم روستايى ، 74,66 مرد  شهري و 81,25 
مرد  روستايى عوامل خطر را د اشته اند . 58,94 خانم هاي شهري و 35,51 خانمهاي روستايى و 37,66 
مرد هاي شهري و 22,9 مرد هاي روستايى د اراي عامل خطر چاقى بود ند  . 0,26 خانم هاي شهري ، 1,09 
خانمهاي روستايى و 21,66 مرد هاي شهري و 6,66 مرد هاي روستايى د خانيات مصرف مى كرد ند  . 281 
نفر ، 73,94 از خانمهاي شهري و 481 نفر 87,77 از خانمهاي روستايى ورزش نامستمر د اشته اند  . از 
نظر سابقه بيماري 4,47 از خانمهاي شهري ، 5,1 خانمهاي روستايى و 3,6 مرد ان شهري و 5,65 مرد ان 
روستايى سكته قلبى /آنژين صد ري گزارش شد ه است . 20,7 د رصد  خانمهاي شهري ، 8,94 د رصد  
خانمهاي روستايى و 20,33 د رصد  مرد ان شهري ، 7,29 د رصد  مرد ان روستايى سابقه بيماري د يابت 
د اشته اند  . 16,57 خانمهاي شهري ، 17,88 روستايى و 10 مرد ان شهري ، 12,29 مرد ان روستايى پوكى 
استخوان د اشته اند  . 42 خانمهاي شهري ، 18,92 خانمهاي روستايى و 10,6 مرد ان شهري و 21,45 
مرد ان روستايى فشارخون بالا گزارش شد ه است 16 د رصد  خانمهاي شهري ، 11,96 خانمهاي روستايى 
و 5,66 مرد ان شهري ، 35,56 مرد ان روستايى چربى خون بالا د اشته اند  73 د رصد  از سالمند ان مورد  
 . ابتلا  زند گى،  محل  تحصيلات،  شغل،  جنس،  سن،  با  سلامت  سواد   بين  د اشتند .  ناكافى  سواد   مطالعه 
P<0/01 به بيماري مزمن و سابقه بستري مجد د  ارتباط آماري معنى د اري وجود  د اشت ( 05 )، اما بين 
ميزان د رآمد  و سواد  سلامت ارتباط معنيد اري وجود  ند اشت. سالمند انى كه مستقل بود ند  و يا د ر انجام 

فعاليت فيزيكى محد ود يت ند اشتند  از سواد  سلامت بالاتري برخورد ار بود ند 
نتيجه گيري: براساس يافته ها بيشتر افراد  سالمند  د ر معرض خطرابتلا به بيماريهاي قلبى عروقى اند  با 
توجه به پايين بود ن ميزان سواد  سلامت سالمند ان شهر تبريز بهتر است مد اخلات لازم د ر جهت ارتقاي 
سواد  سلامت آنها انجام شود  تا زمينه لازم براي بهبود  وضعيت سلامت جسمانى و د ر پى آن بهبود  كيفيت 
زند گى آنها فراهم شود . يك برنامه ريزي د قيق و جامع براي كشف علل و تغيير شيوه زند گى بعنوان 

راهكاري موثر براي كاهش عوامل خطر است .

كليد  واژه: سالمند ي، سواد  سلامت

معصومه انصاري
* د انشجوي ارشد  آموزش پزشكى و كارشناس كود كان 
معاونت بهد اشت د انشگاه علوم پزشكى تبريز. نويسند ه 

مسئول: 09144189759
M.Ansari411@yahoo.com 

محمد  رضا حاجى زاد ه 
كارشناس بهد اشت حرفه اي معاونت بهد اشت

د كتر ناصر رهبري 
مد ير گروه سلامت جمعيت و خانواد ه معاونت بهد اشت 

د انشگاه علوم پزشكى تبريز

 

تعيين توزيع عوامل خطروارتباط آن با سواد  سلامت د ر سالمند ان 
شهرستان تبريز د ر سال 93
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چكيد ه
مقد مه: مكمل آهن بصورت روتين د ر بارد ارى براى همه زنان استفاد ه مى شود . مد تهاي طولاني فرض 
بر اين بود  كه مصرف روزانه آهن د ر د وران بارد ارى براى ماد ر و كود ك بى ضرر است، اما اخيرا د و 
است.  شد ه  شناخته  بارد اري  د ر  آهن  مكمل  مصرف  براي  اكلامپسى  پره  و  حاملگى  د يابت  خطر،  عامل 
هد ف از اين مطالعه، مرور مطالعات د رزمينه ارتباط بين تجويز مكمل آهن د ر بارد اري و د يابت بارد اري 

(GDM) است. 
د يابت  و  آهن  مكمل  بين  ارتباط  بررسي  سيستماتيك  مرور  صورت  به  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
 SID بارد اري است كه با استفاد ه از كليد  واژه هاى معتبر د ر مجلات فارسي و انگليسي زبان نمايه شد ه د ر
Iranmedx, , Irandoc,Magiran ,Scopus Pubmed,  و Google scholar  تا ژولاي 2018  و 

همچنين رفرنس مقالات مرتبط نيز جستجو انجام شد  . 
يافته ها: نتايج برخي مطالعات نشان د هند ه همبستگى مثبت بين مصرف آهن و پيشرفت د يابت نوع 1، 
2 و مقاومت به انسولين( مانند  سند رم متابوليك) و د يابت حاملگى است. مكانيسم احتمالي مطرح شد ه 
شامل  تضعيف شد ن يا از بين رفتن خاصيت  آنتى اكسيد انى سلولهاى بتاى پانكراس توسط راد يكال هاى 
هيد روكسيل حاصل از تجزيه آهن است و مطالعات مد ل حيوانى اين نتايج را تاييد  مى كنند . چن (2001) 
نشان د اد  كه بين ذخيره آهن بالا و عد م تحمل گلوكز د ر سه ماهه سوم د ر زنان غير آنميك ارتباط وجود  
د ارد . سيمونا (2009) اظهار د اشت كه مكمل آهن با اختلال گلوكز و فشار خون بالا د ر حاملگى همراه 
است. كاترين (2011) نشان د اد  كه مصرف بيش از حد  مصرف آهن رژيم غذايى با افزايش خطر ابتلا به 
GDM همراه است. جواد يان (2014) نشان د اد  كه غلظت سطح فريتين سرم د ر گروه GDM به طور 

معنى د ارى بيشتر از گروه كنترل بود . 
نتيجه گيرى: باتوجه به گزارشات مبني بر عوارض ناشى از مصرف غير ضرورى آهن د ر بارد ارى، جهت 
تجويز روتين مكمل آهن ، تحقيقات بيشترى لازم است. همچنين توجه لازم جهت انتخاب صحيح ماد راني 

كه نياز به تجويز آهن د ر بارد اري د ارند  ضروري به نظر مي رسد . 
  

كليد  واژه: د يابت بارد ارى، مكمل آهن، پيامد  بارد اري  

 

مروري بر مطالعات ارتباط بين مكمل آهن د ر د وران بارد ارى و د يابت بارد ارى
 

مرواريد  ايرانى
* د كترى تخصصى بهد اشت بارورى، د انشكد ه پرستارى 

و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
د انشكد ه  مامايى،  گروه  بارورى،  بهد اشت  استاد يار 
پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، 

ايران 
iranim931@mums. ac. ir

د كتر طلعت خد يوزاد ه 
علوم  د انشكد ه  روانشناسى  آموزشى  گروه  استاد يار 
تربيتى و روان شناسى، د انشگاه فرد وسى مشهد ، مشهد ، 

ايران 
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چكيد ه
مقد مه: ناهنجاريهاي ماد رزاد ي از مهمترين علل بستري د ر بيمارستان و معلوليت و مرگ نوزاد ان به شمار 
مي رود  و هزينه بستري و اقد امات د رمانى اين كود كان، بار سنگينى را به سيستم بهد اشتى و خانواد ه هاي 
آنها وارد  مى كند . از اين رو مطالعه حاضر با هد ف بررسى وضعيت ناهنجاريهاى ماد رزاد ى د ر ايران به 

روش مرور سيستماتيك و متاآناليز انجام شد . 
روش بررسى: مطالعه حاضر به صورت مرور سيستماتيك ومتا آناليز شيوع ناهنجاريهاى ماد رزاد ى است 
 SID, كه با استفاد ه از كليد  واژه هاى معتبر و جستجو د ر مجلات فارسي و انگليسي زبان نمايه شد ه د ر
Iranmedx, , Irandoc,Magiran ,Scopus Pubmed,  و Google scholar تعد اد  35 مقاله د ر فاصله 
استفاد ه  با  و  آناليز  متا  روش  با  د اد ه ها  شد .  انتخاب  ايران  مختلف  نواحى  د ر  تا 1396  سال هاى 1365 
  I2 از مد ل اثرات تصاد فى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت و ناهمگنى مطالعات با استفاد ه از شاخص

محاسبه شد . 
فاصله  از  مطالعه  نهايتا 35  خروج  و  ورود   معيارهاى  اعمال  از  بعد   مطالعه  كل 2306  ازتعد اد   يافته ها: 
سالهاى 1986 تا 2017 وارد  متاآناليز شد ند . نتايج اين مطالعه متاآناليز نشان د اد  شيوع كلى ناهنجارى 
ماد رزاد ى د ر ايران 2. 6 د رصد  مى باشد . شيوع ناهنجارى د ر پسران 63 د رصد  و د ر د ختران 36 د رصد  
مى باشد . همچنين نتايج نشان د اد  كه شايعترين ناهنجارى ماد رزاد ى گزارش شد ه د ر متولد ين ناهنجارى 

اسكلتى(29. 1 د رصد  ) و ناهنجارى سيستم اد رارى تناسلى ( 23. 2 د رصد ) مى باشد . 
لذا   باشد   مى  ايران  د ر  ماد رزاد ى  ناهنجارى  بالاى  ميزان  از  حاكى  حاضر  مطالعه  نتايج  نتيجه گيرى: 
مطالعـات بيشـترى جهت شناخت بيشتر اين مساله و برنامه ريزى د ر جهت پيشگيرى از بـروز ناهنجارى 

مـاد رزاد ى توصيه مى شود . 
 

كليد  واژه: ايران، شيوع، ناهنجاريهاى ماد رزاد ى، مرور سيستماتيك، متاآناليز 

مرواريد  ايرانى
بارورى،  بهد اشت  تخصصى  د كترى  د انشجوى   *
پزشكى  علوم  د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه 

مشهد ، مشهد ، ايران. نويسند ه مسئول:
iranim931@mums. ac. ir

د كتر طلعت خد يوزاد ه
د انشكد ه  مامايى،  گروه  بارورى،  بهد اشت  استاد يار 
پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، 

ايران 
د كتر سيد  محسن اصغرى نكاح

علوم  د انشكد ه  روانشناسى  آموزشى  گروه  استاد يار 
تربيتى و روان شناسى، د انشگاه فرد وسى مشهد ، مشهد ، 

ايران 
د كتر حسين ابراهيمى پور

مديريت  گروه  بهداشتي،  خدمات  مديريت  د انشيار 
پزشكي  علوم  د انشگاه  بهداشت،  د انشكده  بهداشت، 

مشهد، مشهد، ايران
د كتر فاطمه تارا

پزشكى،  علوم  د انشكد ه  زايمان،  و  زنان  گروه  د انشيار 
د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران

 

بررسى وضعيت ناهنجاريهاى ماد رزاد ى د ر ايران: مطالعه مرور سيستماتيك و متاآناليز
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چكيد ه
مقد مه: بارد ارى از مراحل مهم زند گى زنان است كه با افزايش نيازهاى تغذيه اى همراه مى باشد . افزايش 
قابل توجه سوخت و ساز د ر بارد ارى بر اهميت تغذيه و رژيم غذايى د ر اين د وران خاص از چرخه زند گى 
تاكيد  د ارد . ماد ران بارد ار به علت فشارهاى قابل ملاحظه د ر نتيجه تغييرات هورمونى، متابوليكى و فيزيكى 
كه باعث افزايش نيازهاى تغذيه اى آنان مى شود  نسبت به سوءتغذيه بسيار آسيب پذيرند . اين مطالعه 
با هد ف بررسى الگوى مصرف گروههاى غذايى و عوامل موثر بر آن د ر ماد ران بارد ا شهر قم انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه توصيفى- تحليلى از نوع مقطعى بود  كه بروى 360 ماد ر بارد ار 
مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى قم بود  ونمونه ها به روش سهميه اى از ميان كل ماد ران مراجعه 
كنند ه براى د ريافت مراقبت انتخاب شد ند . پرسشنامه هاى مورد  استفاد ه براى جمع آورى د اد ه ها شامل 
 spss20 پرسشنامه د موگرافيك وپرسشنامه ياد آمد  خوراك بود . جهت تجزيه و تحليل د اد ه ها از نرم افزار

وآمار توصيفى و آزمون هاى آمارى تى مستقل، آنوا و كاى اسكوير استفاد ه شد . 
يافته ها: نتايج اين مطالعه نشان د اد  كه ميانگين سن برابر با 27/72، ميانگين وزن برابر59/ 72 كيلوگرم 
و ميانگين قد  برابر با 162سانتى متر بود . ميانگين واحد  هاى د ريافتى روزانه ماد ران بارد ار د ر گروه نان 
و غلات  8/26 ، گروه شير و لبنيات  1/91 ، گروه ميوه ها 4/60 ، گروه سبزى ها 1/90 ، گروه گوشت 
و تخم مرغ 2/43 ، مغز ها وحبوبات  1/82 و گروهاى د يگر 0/81 بود . همچنين ميانگين كالرى د ريافتى 
روزانه برابر با 1424/81 بود . از نظر آمارى ارتباط معنى د ارى بين تحصيلات و وضعيت اشتغال ماد ر با 
ميزان كالرى د ريافتى روزانه مشاهد ه نشد . بين وضعيت اقتصاد ى و ميزان د ريافت كالرى روزانه ارتباط 

معنى د ار مشاهد ه شد . 
و  شير  گروه  د ر  ماد ران  روزانه  د ريافتى  واحد هاى  ميزان  آمد ه،  د ست  به  نتايج  اساس  بر  نتيجه گيرى: 
روزانه كمتر است.  لبنيات، سبزى ها، گوشت و تخم مرغ، مغزها و حبوبات از مقد ار واحد  توصيه شد ه 
همچنين ميانگين د ريافت كالرى روزانه تقريبا 1000 كالرى از مقد ار كالرى توصيه شد ه روزانه كمتراست. 
اين امر بيانگر اهميت آموزش و اطلاع رسانى و توصيه پرسنل بهد اشتى، پزشكان و متخصصان تغذيه براى 
د ريافت اين گروههاى مواد  غذايى است. هم چنين عوامل مهم د ر اين زمينه از جمله وضعيت اقتصاد ى 

بايد  مد نظر قرار گيرد  و تصميم هاى لازم د ر سطح كلان اتخاذ گرد د . 

كليد  واژه: گروه هاى غذايى، الگوى مصرف، ماد ران بارد ار، 

 

بررسى الگوى مصرف گروه هاى غذايى و برخى عوامل موثر برآن د ر ماد ران بارد ار مراجعه كنند ه 
به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر قم

فاطمه الساد ات ايزد خواه
* د انشجوى كارشناسى ارشد  آموزش بهد اشت و ارتقاى 
قم.  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت، 

نويسند ه مسئول: شماره تماس 09351752427، 
F. IZADKHAH71@GMAIL. COM

ذبيح اله قارلى پور
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد يار، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

زهره احمد ى
ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 

سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى قم
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چكيد ه
مقد مه: امروزه د يابت به عنوان يك مشكل جد ى د ر جهان مطرح گرد يد ه است كه د ر ايران هم شيوع 
بالايى د ارد  و عوارضى چون رتينوپاتى، نفروپاتى، نوروپاتى، پاى د يابتى و قطع عضو را به د نبال د ارد . د رمان 
و پيشگيرى از عوارض د يابت با خود  مراقبتى روزانه ممكن مى گرد د . خود  مراقبتى شامل اقد اماتى چون 
د رمان  سلامت،  حفظ  خطر،  علايم  ارزيابى  بيمارى،  از  پيشگيرى  زند گى،  شيوه  اصلاح  سلامت،  ارتقاى 
بيمارى و توان بخشى مى باشد . مهمترين د ستاورد  خود مراقبتى اين است كه شركت كنند گان تصميمات 
طور  به  را  خود   از  مراقبت  رفتارهاى  و  بگيرند   بهد اشتى  مراقبت هاى  از  صحيح  استفاد ه  د رباره  د رستى 
سواد   كرد .  اشاره  سلامت  سواد   توان  مى  خود مراقبتى  بر  موثر  عوامل  از  كنند .  اجرا  و  انتخاب  مناسب 
سلامت توانايى به كارگيرى مهارت هايى نظير خواند ن، شنيد ن و تجزيه و تحليل و تصميم گيرى مناسب 
د ر  خود مراقبتى  و  سلامت  سواد   ارتباط  بررسى  هد ف  با  حاضر  مطالعه  است  سلامت  موقعيت هاى  د ر 

بيماران د يابتى د ر ايران انجام شد . 
 sid, magiran, iranmedex, روش بررسى: اين مطالعه مرورى د رنتيجه جستجو د ر پايگاههاى اطلاعاتى
google scholar از تير ماه سال 1386تا اسفند  ماه سال  1396د ر مورد  سواد  سلامت و خود  مراقبتى 

بيماران د يابتى د ر ايران بود  كه حد ود  85 مقاله به د ست آمد  و از ميان آن ها 30 مقاله انتخاب شد . 
يافته ها: يافته هاى چند  مطالعه بيانگر افزايش خود كارآمد ى بيماران د يابتى با افزايش سواد  سلامت بود . 
يك مطالعه نشان د اد  كه بين سواد  سلامت ارتباطى و انتقاد ى با رفتارهاى خود  مراقبتى تبعيت از رژيم 
غذايى، انجام فعاليت فيزيكى، پايش قند  خون و مراقبت از پا ارتباط معنى د ارى وجود  د ارد . از ميان ابعاد  
مختلف سواد  سلامت، سواد  سلامت ارتباطى پيشگويى كنند ه بهترى براى انجام رفتارهاى خود مراقبتى د ر 
بين بيماران د يابتى مى باشد . د ر يك مطالعه بروى بيماران د يابتى بين سواد  سلامت و سلامت عمومى 
ارتباط معنى د ارى مشاهد ه شد . همچنين د ر مطالعه بروى سالمند ان د يابتيك ارتباط معنى د ارى بين سواد  
سلامت كافى و بالاتر بود ن نمره كيفيت زند گى مشاهد  شد . د ر سالمند ان د يابتيك با سواد  سلامت كافى 
تبعيت د ارويى، تبعيت از رژيم غذايى و ورزش بالاتر بود  و ميزان HbA1C به طور معنى د ارى كمتر بود . 
همچنين نتايج اكثر مطالعات حاكى از ناكافى بود ن و نامطلوب بود ن سواد  سلامت د ر بيماران د يابتى بود . 
نتيجه گيرى: سواد  سلامت د ر بين اكثر بيماران د يابتى ناكافى و كم است و با توجه بر تاثير بالا رفتن سواد  
سلامت بر ارتقاى رفتارهاى خود  مراقبتى د ر بيماران د يابتى و د ر نتيجه ارتقاى سلامت آن ها، ضرورت 
توجه به سواد  سلامت و اتخاذ راهكارهايى براى بهبود  سواد  سلامت بيماران د ر بيمارستان ها، كلينيك ها، 

بين پزشكان و پرستاران و مراقبان سلامت بيماران د يابتى روشن مى گرد د . 

كليد  واژه: سواد  سلامت، د يابت، خود مراقبتى

فاطمه الساد ات ايزد خواه 
و  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى 
تماس  شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  قم،  قم،  پزشكى 

0935175247، ايميل:
F. IZADKHAH71@GMAIL. COM

غلامرضا شريفى راد 
ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  گروه  تخصصى  د كترى 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت، 

علوم پزشكى قم، قم، ايران

 

ارتباط سواد  سلامت و خود  مراقبتى د ر بيماران د يابتى د ر ايران:
يك مقاله مرورى
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چكيد ه
مقد مه: كم خونى فقر آهن كه يك مشكل شايع د ركشورهاى د ر حال توسعه مى باشد كه مى تواند  كنترل 
شود . اين مطالعه با هد ف ارتقاى رفتارمصرف مواد  غذايى حاوى آهن د ر د انش آموزان د ختر متوسطه 

شهر اهواز:كاربرد  الگوى عمل منطقى د ر سال 1395 انجام شد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه مداخله اى د و گروهى بود  كه بر روى120نفر از د انش آموزان 
د ختر مقطع د بيرستان شـهراهواز انجام شد. براى تعيين نمونه با استفاد ه از روش نمونه گيرى تصاد فى 
تعد اد  د و مد رسه د خترانه انتخاب و از هرمد رسه تعد اد  60 د انش آموز به طور تصاد فى انتخاب گرد يد  . 
ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته كه شامل اطلاعات د موگرافيك و سوالات سازه هاى 
آمـوزان  د انـش  توسط  آموزشى  مد اخله  از  بعد   هفته  هشت  و  قبل  پرسشنامه  بود .  منطقى  عمل  الگوى 
تكميـل شد ه و اطلاعات به د ست آمد ه با استفاد ه از نرم افزار spss نسخه 22 و با بهره گيرى از آزمونهاى 
 P<05 .0آمارى ويل كاكسون و من ويت نى تجزيـه و تحليل قرار گرفتند . نتايج د ر سطح معنى د ارى

معناد ار تلقى گرد يد . 
يافته ها:  نتايج بد ست آمد ه د ر د و گروه آزمون و شاهد  بعد  از مد اخله آموزشى، اختلاف معني د ار را 
بين ميانگين نمرات سازه هاى الگوى شامل نگرش نسبت به رفتار، قصد  و رفتارد ر سطح معنى د ارى 0. 

P =001 نـشان د اد  . 
نتيجه گيرى: يافته هاى پژوهش نشان د اد  كه اجراى برنامه آموزشى پيشگيرى از كم خونى فقر آهن بر اساس الگوى 
عمل منطقى موثر بود ه لذا د ر برنامه هاى آموزشى توصيه مى گرد د  از اين الگوى آموزش سلامت استفاد ه شود . 

كليد  واژه: الگوى عمل منطقى، كم خونى، د انش آموزان، اهواز، قصد ، رفتار

 

ارتقاى رفتارمصرف مواد  غذايى حاوى آهن د ر د انش آموزان د ختر متوسطه شهر اهواز:
كاربرد  الگوى عمل منطقى

فاطمه ايسوند ى
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناس 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى جند ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
قد رت اله شاكرى نژاد 

آموزش  پژوهشى  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كتراى   *
ايران.  اهواز،  خوزستان،  د انشگاهى  جهاد   سلامت، 

نويسند ه مسئول: تلفن:09161133421، 
shakerinejad@yahoo. com

ماريا چراغى
د انشگاه  عمومى،  بهد اشت  گروه  اپيد ميولوژى،  د كتراى 

علوم پزشكى جند ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
كامبيز احمد ى انكالى

د كتراى آمار، گروه آمار و اپيد ميولوژى، د انشگاه علوم 
پزشكى جند ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
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چكيد ه
مقد مه: شناسايى عواملى كه موجب شروع، تد اوم يا ترك تغذيه انحصارى توسط ماد ران مى شود ، مى تواند  
به طراحى مد اخلات براى تقويت اين رفتار كمك كند . هد ف مطالعه حاضر پيش بينى تغذيه انحصارى 
برنامه  رفتار  تئورى  براساس  ايران  خرم آباد -  ماه  شش  زير  كود ك  د اراى  ماد ران  بين  د ر  ماد ر  شير  با 

ريزى شد ه با د و ريكرد  مستقيم و غيرمستقيم بود . 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى بود  كه با استفاد ه از الگوسازى معاد لات ساختارى به 
آزمون تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه د ر بين ماد ران د اراى كود ك زير شش ماه د ر يكى از شهرهاى ايران 
د ر سال 1396 پرد اخت. نمونه گيرى به روش تصاد فى طبقه اى متناسب با حجم انجام شد . ابزار گرد آوري 
د اد ه ها، پرسشنامه روا و پاياى بومى سازى شد ه مبتنى بر تئوري رفتار برنامه ريزي شد ه بود . د اد ه ها با استفاد ه 

از نرم افزارهاى SPSS-16و AMOS-20 و الگوسازى معاد لات ساختارى تحليل شد ند . 
يافته ها: كنترل رفتاري د رك شد ه توانست 65٪ قصد  ماد ران براى تغذيه انحصارى با شير ماد ر را تبيين 
كند . قصد  و كنترل رفتارى د رك شد ه نيز با هم قاد ر به پيش بينى 79٪ از تغييرات رفتار تغذيه انحصارى 
با شير ماد ر بود ند . شاخص هاى برازش الگوى تغذيه انحصارى با شير ماد ر د ر مطالعه حاضر قابل قبول 

 .(GFI=0/83 و CFI =0/87 ،NFI=0/81 ،CMIN/DF=2/58 ،RMSEA=0/072)  بود ند
نتيجه گيرى: تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه، تئورى مناسبى براى پيش بينى قصد  و رفتار تغذيه انحصارى با 
شير ماد ر د ر جوامع مختلف است. به سياستگذاران و مد يران نظام سلامت توصيه مى شود  تمهيد ات لازم 
براى افزود ن پرسشنامه استاند ارد  بومى شد ه پيش بينى تغذيه انحصارى با شير ماد ر براساس تئورى رفتار 
برنامه ريزى شد ه به پروند ه الكترونيك سلامت زنان بارد ار و د اراى كود ك زير شش ماه و توانمند سازى 
مراقبين سلامت اوليه را بيند يشيند  تا د رصورت پايين بود ن قصد  و رفتار آنان، برنامه مد اخله اى مبتنى 

بر تئورى طراحى و اجرا گرد د . 

ساختارى،  معاد لات  الگوسازى  برنامه ريزى شد ه،  رفتار  تئورى  ماد ر،  شير  با  انحصارى  تغذيه  واژه:  كليد  
ايران. 

راضيه باجولوند 
بهد اشت  كارشناسى   ) د انشجويى  تحقيقات  كميته 
و  بهد اشت  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت  گروه  عمومى، 
تغذيه، د انشگاه علوم پزشكى لرستان، خرم آباد ، ايران )

محمد حسن ايمانى نسب
سلامت  با  مرتبط  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
بهد اشت  گروه  سلامت،  گذارى  سياست  (د كترى 
علوم  د انشگاه  تغذيه،  و  بهد اشت  د انشكد ه  عمومى، 
مسئول):  (نويسند ه  ايران)  آباد ،  خرم  لرستان،  پزشكى 

mimail218@gmail. com 09397382446
فرزاد  ابراهيم زاد ه

زيستى،  آمار  (د كترى  تغذيه  بهد اشت  تحقيقات  مركز 
گروه اپيد ميولوژى، د انشكد ه بهد اشت و تغذيه، د انشگاه 

علوم پزشكى لرستان، خرم آباد ، ايران)

 

پيش بينى تغذيه انحصارى با شير ماد ر د ر بين ماد ران ايرانى: يك آزمون تئورى رفتار 
برنامه ريزى شد ه با استفاد ه از الگوسازى معاد لات ساختارى
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت به ظرفيت افراد  براى كسب، پرد ازش و د رك اطلاعات و خد مات بهد اشتى مورد  
نياز به منظور تصميم گيرى د ر زمينه هاى مرتبط با سلامت، گفته ميشود . امروزه سواد  سلامت به عنوان 
شاخصى مهم و حياتى د ر نتايج  و هزينه هاى مراقبتهاى بهد اشتى شناخته شد ه است. افراد  با سواد  سلامت 
ناكافي، با احتمال كمتري اطلاعات نوشتاري و گفتاري ارايه شد ه توسط متخصصان سلامتي را د رك مي 
كنند  و به د ستورات د اد ه شد ه توسط آن ها عمل مي كنند . همچنين وضعيت سلامتي ضعيف تري د ارند  
و هزينه هاي پزشكي بيشتري را متحمل مي شوند . د ر نتيجه امروزه سواد  سلامت ناكافي به عنوان يك 
تهد يد  جهاني به شمار مي آيد . لذا اين مطالعه با هد ف تعيين ارتباط سواد  سلامت با وضعيت سلامت د ر 

كارمند ان سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان انجام شد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر، مطالعه اي مقطعى از نوع توصيفى - تحليلى است كه د ر آن 209 نفر از 
كاركنان  سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان د ر سال 1397 مورد  مطالعه قرار گرفتند . جمع اورى د اد ه 
ها از طريق پرسشنامه اى مشتمل بر سه بخش اطلاعات فرد ى، وضعيت سلامت و سنجش عملكرد ى  
سواد  بزرگسالان (HELIA) صورت گرفت. د اد ه ها با استفاد ه از آمار توصيفى و اسـتنباطى شامل ضريب 

همبستگى اسپيرمن، د ر نرم افزارSPSS نسخه23 مورد  تجزيه و تحليل قرارگرفت.
يافته ها: ميانگين سنى كارمند ان 8,40±37,65 سال بود . سطح سواد  سلامت 147 نفر از آنان مطلوب 
خيلى  را  خود   سلامت  وضعيت  كاركنان(٪16,7)  از  نفر   35 بود .   (٪29,7) محد ود   نفر   62 و   (٪70,3)
ارتباط  كرد ند .  گزارش  ضعيف   (٪2,4) نفر  و 5  متوسط  نفر(٪23)  خوب، 48  نفر(٪57,9)  خوب، 121 
آمارى معنى د ارى بين وضعيت سلامت با سابقه خد مت (P =0/002)، وضعيت بيمه p (P= 0/036)و 
نيز سن(P =0/001) مشاهد ه شد . همچنين وضعيت سلامت و سواد  سلامت كاركنان رابطه آمارى معنى 

.(P =0/03) د ارى را نشان د اد
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج، برنامه ريزى  جهت حفظ و ارتقاى سواد  سلامت د ر كارمند ان بايد  مورد  

توجه قرار گيرد  تا زمينه لازم جهت بهبود  وضعيت سلامت و كيفيت زند گى  آنان فراهم گرد د .

كليد  واژه: سواد  سلامت، وضعيت سلامت، كارمند ان، خوزستان

 

ارتباط سواد  سلامت با وضعيت سلامت كاركنان سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان
 

زهرا باجى
پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
اهواز،  خوزستان،  د انشگاهى  جهاد   سلامت،  آموزش 

ايران. نويسند ه مسئول: تلفن:09169018476
Zahrabaji65@yahoo.com 

معصومه تهرانى
آموزش  پژوهشى  گروه  تغذيه،  علوم  ارشد   كارشناس 

سلامت، جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران    
قد رت اله شاكرى نژاد 

آموزش  پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  د انشيار 
سلامت، جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران   

فرزانه جارو ند ى
سلامت،  آموزش  پژوهشى  گروه  پژوهشى،  كارشناس 

جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
سعيد ه حاجى نجف

كارشناس علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش سلامت، 
جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت به ظرفيت افراد  براى كسب، پرد ازش و د رك اطلاعات و خد مات بهد اشتى مورد  
نياز به منظور تصميم گيرى د ر زمينه هاى مرتبط با سلامت گفته ميشود . با توجه به اهميت سواد  سلامت 
د ر تمام اقشار جامعه، اين مطالعه با هد ف تعيين سطح سواد  سلامت  و عوامل د موگرافيك مرتبط با آن 

د ر كاركنان سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان د ر سال 1397 طراحى و اجرا گرد يد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه اى مقطعى از نوع توصيفى- تحليلى  است كه د ر آن 209 نفر از 
كاركنان سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان به صورت تصاد فى و با استفاد ه از ليست كاركنان شاغل و با 
توجه به معيارهاى ورود  به مطالعه انتخاب و مورد  بررسى قرار گرفتند . حجم نمونه با استفاد ه از جد ول 
مورگان محاسبه گرد يد .  روش  بررسى د ر  اين پژوهش  تكميل  ابزار  جمع آوري اطلاعات  توسط  افراد   
مورد   مطالعه  بود . ابزار جمع آورى د اد ه ها پرسشنامه اى مشتمل بر د و بخش اطلاعات د موگرافيك و 
سنجش عملكرد ى سواد  بزرگسالان Health literacy for Iranian adults)  يا  (HELIA بود . د اد ه 
ها با استفاد ه ازآمار توصيفى و اسـتنباطى شامل تى مستقل، د ر نرم افزارSPSS نسخه23 مورد  تجزيه و 

تحليل قرارگرفت.
بين  افراد   اكثريت  سن  بود ند .  زن  د رصد    37/3 و  مرد   كنند گان  شركت  از  د رصد    62/7 ها:  يافته 
گروه سنى 33-23 سال(42/1 د رصد )بود . اكثر افراد  اطلاعات مربوط به بيمارى و سلامت را از طريق 
پرسيد ن از پزشك و كاركنان بهد اشتى د رمانى بد ست  مى آورد ند . امتياز سواد  سلامت واحد هاى پژوهش 
12/29±73/13 بود . 2/4 د رصد  از شركت كنند گان از سواد  سلامت ناكافى، 27/3 د رصد  سواد  سلامت 
نه چند ان كافى، 48/8 د رصد  سواد  سلامت كافى  و 21/5 د رصد  سواد  سلامت عالى برخورد ار بود ند . 
بيشترين امتياز سواد  سلامت د ر گروه سنى 55 سال به بالا و كمترين امتياز سواد  سلامت د ر گروه سنى 
33-23 سال مشاهد ه شد . ميانگين امتياز سواد  سلامت د ر زنان 11/86±76/47 و د ر مرد ان 12/16 
±71/14 بود . اين تفاوت از نظر آمارى اختلاف معنى د ارى را نشان د اد (P 0/002=). بر اساس نتايج بعد  
خواند ن و د سترسى با جنس و سطح تحصيلات، بعد  تصميم گيرى با سن، سابقه سغلى و نوع پوشش بيمه 

.(P<0/05) و بعد  ارزيابى با سن رابطه آمارى معنى د ارى را نشان د اد
نتيجه گيرى: به طور كلى سواد  سلامت د ر افراد  مطلوب بود . پيشنهاد  مى شود  جهت ارتقاى سلامت و 
بهبود  كيفيت خد مات كاركنان،  توجه ويژه اى به برنامه ريزى هاى آموزشى جهت حفظ و ارتقاى سواد  

سلامت د ر آنها شود .

كليد  واژه: سواد  سلامت، كاركنان، جهاد  د انشگاهى خوزستان

زهرا باجى
پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
اهواز،  خوزستان،  د انشگاهى  جهاد   سلامت،  آموزش 

ايران. نويسند ه مسئول: تلفن:09169018476
Zahrabaji65@yahoo.com 

 معصومه تهرانى
آموزش  پژوهشى  گروه  تغذيه،  علوم  ارشد   كارشناس 

سلامت، جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران    
قد رت اله شاكرى نژاد 

آموزش  پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  د انشيار 
سلامت، جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران   

فرزانه جارو ند ى
سلامت،  آموزش  پژوهشى  گروه  پژوهشى،  كارشناس 

جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
سعيد ه حاجى نجف

كارشناس علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش سلامت، 
جهاد  د انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

 

تعيين سطح سواد  سلامت كاركنان سازمان جهاد  د انشگاهى خوزستان و 
عوامل د موگرافيك مرتبط با آن
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چكيد ه
مقد مه: فرآيند  سالمند ى به طور طبيعى موجب اختلال د ر كاركرد  اند ام هاى مختلف بد ن، ناتوانى تد ريجى 
نارسايى ها  اين  تأثير  كه  مى شود   سالمند   فرد   اجتماعى  نقش هاى  ايفاى  و  شخصى  امور  اد اره  و  انجام  د ر 
د ر بعد  اجتماعى زند گى سالمند ان بارزتر مى باشد . از آنجايى كه بعد  اجتماعى زند گى، تأثير بسزايى د ر 
سلامت به صورت عام و كيفيت زند گى سالمند ان به طور خاص د ارد ، بنابراين پژوهش حاضر به منظور 
بررسى رابطه سرمايه اجتماعى با كيفيت زند گى و رضايت از زند گى سالمند ان شهر بيرجند  انجام گرد يد . 
روش بررسى: د ر اين مطالعه توصيفى- تحليلى، از نوع همبستگى، تعد اد  300 سالمند  شهر بيرجند  به 
سرمايه  پرسشنامه هاى  از  استفاد ه  با  د اد ه ها  شد ند .  انتخاب  مرحله اى  چند   خوشه اى  نمونه گيرى  روش 
اجتماعى، كيفيت زند گى و رضايت از زند گى جمع آورى و با استفاد ه از نرم افزار spss 23 و آزمون هاى 
آمارى ضريب همبستگى پيرسون و تى مستقل د ر سطح معناد ارى (p<0/05) مورد  تجزيه و تحليل قرار 

گرفت.
يافته ها: ميانگين متغيرهاى سرمايه اجتماعى، كيفيت زند گى و رضايت از زند گى سالمند ان د ر پژوهش 
زند گى  كيفيت  با  اجتماعى  سرمايه  بين  د اد   نشان  نتايج  بود .   3/19 و   2/52  ،2/31 ترتيب  به  حاضر 
(r=0/33) و بين سرمايه اجتماعى با رضايت از زند گى سالمند ان (r=0/13) رابطه مثبت و معناد ارى وجود  
د ارد . ميانگين سرمايه اجتماعى بين زنان و مرد ان تفاوت معناد ارى وجود  ند اشت. ميانگين كيفيت زند گى 

مرد ان سالمند  بيشتر از زنان بود  د ر صورتى كه ميانگين رضايت از زند گى زنان بيشتر بود .
از  رضايت  و  زند گى  افزايش كيفيت  باعث  سرمايه  اجتماعى سالمند ان  افزايش  به  توجه  نتيجه گيرى:  
زند گى آنان مى شود . با توجه به يافته هاى پژوهش حاضر، سياست گذاران و برنامه ريزان بايستى بر اساس 
ابزار و امكانات موجود ، نوعى يكپارچگى و تعاد ل فعال د ر جامعه به وجود  آورند  و با يك نظام تبليغاتى 
مناسب به حذف تنگاهاى فرهنگى، به تقويت مناسبات و همبستگى هاى اجتماعى بپرد ازند . د ر نتيجه با 

افزايش سرمايه اجتماعى سطح كيفيت زند گى و د رنتيجه رضايت زند گى سالمند ان افزايش يابد .  

كليد  واژه: سرمايه اجتماعى، كيفيت زند گى، رضايت از زند گى، سالمند ان 

 

بررسى ارتباط سرمايه اجتماعى با كيفيت زند گى و رضايت از زند گى 
د ر سالمند ان شهر بيرجند  سال 1396

عباس جواد ى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى بيرجند  بيرجند ، 

ايران
انسيه نوروزى

سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د انشگاه علوم پزشكى بيرجند  بيرجند ، ايران

فاطمه بارانى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى بيرجند  بيرجند ، 

ايران. نويسند ه مسئول: 09157213198، 
barani.f.4552@gmail.com
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چكيد ه
مقد مه:فعاليت بد نى منظم و مد اوم به عنوان يك رفتار بهد اشتى علاوه بر حفظ سلامت، نقش مهمى د ر 
پيشگيرى و مد يريت بسيارى از بيمارى ها د ر كاركنان د ارد .د ر اين راستا ارتقاى فعاليت بد نى د ر محيط هاى 
كارى علاوه بر ارتقاى سلامت مى تواند  موجب بهبود  بهره ورى و اثر بخشى كارمند ان شود .هد ف از مطالعه 
حاضر تعيين تأثيرمد اخله ى مبتنى بر الگوى فرانظرى بر مراحل تغيير و سطحفعاليت بد نى د ر زنان پرستار 

مى باشد .
روش بررسى:اين پژوهش از نوع نيمه تجربى و به صورت پيش آزمون-پس آزمون با گروه شاهد  مى باشد . 
جامعه ى آمارى را زنان پرستار شاغل د ر بيمارستان هاى وابسته به د انشگاه علوم پزشكى ايران تشكيل 
مى د اد ند  كه بيمارستان شهد اى هفتم تير و بيمارستان فيروزآباد ى به صورت تصاد فى به عنوان گروه هاى 
آزمون و شاهد  انتخاب شد ند . روش نمونه گيرى به صورت سرشمارى بود  و 51 نفر از زنان پرستارمورد  
مطالعه قرار گرفتند . براى گروه آزمون مد اخلات د ر د و سطح انجام پذيرفت: 1.اقد امات عمومى براى 
كليه ى زنان پرستار. 2. مد اخلات ويژه ى گروه آزمون. براى گروه كنترل، مد اخله اى انجام نشد . مراحل 
ارزيابى  براى  شد .  اند ازه گيرى  مد اخله  از  بعد   ماه  سه  و  قبل  پرستار  زنان  فعاليت بد نى  سطح  و  تغيير 
مراحل تغيير فعاليت بد نى از پرسشنامه ى سازه مراحل تغيير (Stage of change) و براى ارزيابى سطح 
فعاليت بد نى از فرم كوتاه پرسشنامه ى بين المللى فعاليت بد نى (IPAQ) استفاد ه شد . پس از ورود  د اد ه ها به 
نرم افزار SPSSنسخه ى 24، از آزمون كاى اسكوئر و ويلكاكسونجهت تجزيه و تحليل د اد ه ها استفاد ه شد . 

سطح معنى د ارى كمتر از  0/05 د ر نظر گرفته شد .
يافته ها:نتايج نشان د اد  كهسه ماه بعد  از مد اخله، د ر گروه شاهد  مراحل تغيير تفاوت معنى د ارى ند اشت 
(P = 0/963) و سطح فعاليت بد نى پسرفت د اشت اما معنى د ارى نبود ، هرچند  سطح معنى د ارى 0/058 
معنى د ار  P)پيشرفت   = فعاليت بد نى(0/021  سطح  و   (P  = تغيير (0/005  مراحل  آزمون  د رگروه  بود . 

د اشت.
نتيجه گيرى: مد اخلات تغيير رفتاراز طريق مد ل فرانظريه اى د ر زنان پرستار منجر به پيشرفت د ر مراحل 
تغيير و سطح فعاليت بد نى زنان پرستارخواهد  بود . بنابراين استفاد ه از مد اخلات مبتنى بر مد ل فرانظريه اى، 

مى تواند  براى ارتقاء مراحل تغيير و سطح فعاليت بد نى د ر محيط هاى كارى پيشنهاد  شود .

كليد  واژه: مد ل فرانظريه اى، مراحل تغيير، سطح فعاليت بد نى، محيط كار، پرستار
 

صد يقه باقرزاد ه
كارشناس ارشد فيزيولوژى فعاليت بد نى و تند رستى،گروه 
انسانى،  علوم  ورزشى،د انشكد ه  علوم  و  تربيت بد نى 

د انشگاه شاهد ، تهران، ايران
امين عيسى نژاد 

* استاد يار فيزيولوژى ورزشى، گروه تربيت بد نى و علوم 
تهران،  شاهد ،  د انشگاه  انسانى،  علوم  د انشكد ه  ورزشى، 
ايران. نويسند ه مسئول: شماره تماس،02151212456 

Email: A.isanezhad@shahed.ac.ir 

هرمز سنايى نسب
د انشكد ه  بهد اشت،  گروه  بهد اشت،  آموزش  د انشيار 

بهد اشت، د انشگاه بقيه االله عليه السلام، تهران، ايران

 

تأثير مد اخله ى مبتنى بر مد ل فرانظريه اى بر مراحل تغيير 
و سطح فعاليت بد نى زنان پرستار
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چكيد ه
مقد مه: بيمارى هاي غير واگير سالانه سبب 38 ميليون مرگ د ر د نيا مى شوند . حد ود  60 د رصد  مرگ 
ومير هاى جهان را شامل مى شود . افراد ي كه ميوه و سبزي بيشتري مصرف مي كنند  با احتمال كمترى 
به اضافه وزن ، بيماري هاي قلبي و انواع خاصي از سرطان د چار مى شوند . لذا اين مطالعه به بررسى 
موانع مصرف ميوه و سبزيجات د ر سطح جامعه تمركز د ارد  و متمركز بر بحث گروهى د ر اقشار مختلف 
براى به د ست آورد ن د رك د رستى از موانع د رك شد ه و راهكارهاى پيشنهاد ى د ر خصوص  مصرف 

كم  ميوه و سبزى مى باشد .
روش بررسى: اين مطالعه كيفى با استفاد ه از راهنماي سؤال نيمه ساختار يافته، 8 بحث گروهى متمركز د ر 
زنان و مرد ان اقشار مختلف جامعه د ر سال 96 انجام شد ه است. و با استفاد ه از اصول اكولوژيكى چارچوبى 
از عوامل موثر بر رفتارهاى تغذيه اى افراد  كه د ر 4 سطح رد ه بند ى شد ه بود ند  مشخص گرد يد . همچنين 

6 مصاحبه انفراد ى با افراد  كليد ى و صاحبنظر د ر ارتباط با موضوع انجام شد .
يافته ها: موانع مصرف ميوه و سبزيجات د ر سطح فرد ى شامل: باورها ، د ا نش تغذيه اى ، زمان آماد ه 
عمد ه  موانع  از  اجتماعى  و  خانواد گى  حمايت  و  خانواد ه  د ر  آموزش   ، فرد ى  بين  سطح  د ر  بود .  سازى 
محسوب مى شد ند . د ر خصوص موانع د رسطح محيطى مى توان به د سترسى، قيمت و كيفيت اشاره نمود . 
همچنين سياستها و قوانين ، ارزشها و هنجارهاى اجتماعى- فرهنگى ، رسانه و تبليغات موانع اساسى د ر 

سطح كلان بود ند .
نتيجه گيرى: سياستمد اران بايد  برنامه هاى حمايتى د ر خصوص كاهش هزينه هاى توليد  ميوه و سبزيجات 
با كيفيت بالا را د ر جوامع كم د رآمد  را د ر نظر د اشته باشند  و قوانين و سياستهاى لازم د ر بحث توليد  و 

عرضه ميوه و سبزيجات با كيفيت و عارى از سموم د ر سطح كلان اتخاذ گرد د .

كليد  واژه: بحث گروهى، موانع، ميوه  ، سبزيجات، راهكار، مد ل اكولوژيك

 

بررسى موانع و يافتن راهكارهاى مد اخله اى مناسب براى بهبود  مصرف ميوه و سبزيجات د رميانسالان
مطالعه كيفى بر اساس مد ل اكولوژيك

قباد  مراد ى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د انشگاه علوم پزشكى كرد ستان، سنند ج، ايران
ارد شير رحيم زاد ه

مد يريت  گروه  د انشگاه،  بهد اشتى  امور  معاونت 
پزشكى  علوم  ،د انشگاه  بيماريها  با  مبارزه  و  پيشگيرى 

كرد ستان، سنند ج، ايران 
ثريا امانى

مد يريت  گروه  د انشگاه،  بهد اشتى  امور  معاونت 
پزشكى  علوم  ،د انشگاه  بيماريها  با  مبارزه  و  پيشگيرى 

كرد ستان، سنند ج، ايران 
جهانبخش يوسفى

مركز بهد اشت شهرستان سنند ج، د انشگاه علوم پزشكى 
كرد ستان، سنند ج، ايران

خالد  رحمانى
 ، سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د انشگاه علوم پزشكى كرد ستان، سنند ج، ايران
شراره باقرى

علوم  د انشگاه  سنند ج،  شهرستان  بهد اشت  مركز   *
پزشكى كرد ستان، سنند ج، ايران. نويسند ه مسول: تلفن: 

09183737696
shararehb79@gmail.com
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چكيد ه
مقد مه: د يابت بيماري مزمني است كه م يتواند عوارض حاد  و ناتوان كنند ه اي چون بيماري هاي قلبي 
عروقي، نابينايي و نارسايي مراحل پاياني كليه را ايجاد  كند. با توجه به اينكه سواد  سلامت ناكافي يك مانع 
جدي براي مديريت د يابت بهشمار آمده و مى تواند  مشاركت بيماران را د ر خود  مراقبتي تحت تاثير قرار 
د هد، لذا مطالعه حاضر با هدف بررسي  وضعيت سواد  سلامت بيماران مبتلا به د يابت صورت پذيرفت. 
روش بررسى: د يابت بيماري مزمني است كه م يتواند عوارض حاد  و ناتوان كنند هاي چون بيماري هاي 
قلبي عروقي، نابينايي و نارسايي مراحل پاياني كليه را ايجاد  كند. با توجه به اينكه سواد  سلامت ناكافي 
يك مانع جدي براي مديريت د يابت بهشمار آمده و م يتواند مشاركت بيماران را د ر خود  مراقبتي تحت 
تاثير قرار د هد، لذا مطالعه حاضر با هدف بررسي  وضعيت سواد  سلامت بيماران مبتلا به د يابت بيماران 
صورت پذيرفت.   رو شها: اين پژوهش يك مطالعه  توصيفي - تحليلي است كه به شيوه مقطعي بر روي 
60 بيمار د يابتي مراجعه كننده به كلينيك د يابت انجام شده است. نمونه مورد  پژوهش به روش نمونه 
گيري تصاد في آسان از ميان بيماران مراجعه كننده به اين كلينيك انتخاب شدند. سطح سواد  سلامت د ر 
بيماران به ترتيب توسط پرسشنام ههاي استاندارد  ( مورد  ارزيابي قرار گـرفت. اطـلاعـات جمـعآوري 
شـده با اسـتفـاد ه از آزمون هاي آناليز واريـانس SDSCA( و ) FCCHL) مورد  تجزيـه و تحليل قرار 
گرفت.    SPSS v.20    ازمون تى مستقل، ضريب همبستگي پيرسون و رگرسيون خطي د ر نرم افزار آمار 
يanova، 0/034 بود . ميانگين نمره سواد  سلامت د ر شركت كنندگان 36,5د رصد  ناكافى.20,5د رصد  

حاشيه اى.43د رصد  سواد  سلامت كافى د اشته اند . 
بين  معنيد اري  آماري  ارتباط  28تا40بود .  مطالعه  مورد   افراد   سني  ميانگين  يافته ها: 

جنسيت(مرد 51.76وزن61.76) وشغل(كارمند 71.7وبيكار53.88) د ر سواد  سلامت د يده شد. 
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه سواد  سلامت د ر بيمارن د يابتي مرتبط بود ، لذا توجه به مهارت هاي مرتبط 
هاي  سيستم  د ر  بيماران  سلامت  سواد   سطح  با  متناسب  اطلاعات  ارائه  و  سلامت  سواد   از  ابعاد   اين  با 
بهداشت و د رمان ضروري ب هنظر م يرسد. از آنجا كه سواد  سلامت د ر بيماران كه بيشتر با مهارت هاي 
خواندن و نوشتن مرتبط است لذا توجه صرف به سطح تحصيلات افراد  جهت برقراري ارتباط و ارائه 

آموز شها به آن ها توصيه مي گرد د . 

كليد  واژه: سواد  سلامت ، د يابت

آزاد ه بانژاد 
پزشكى  علوم  د انشگاه  پرستارى،  ارشد   كارشناسى   *

مشهد ، مشهد ، ايران. نويسند ه مسئول:
 banezhada2@mums.ac.ir

نكار ميرى
كارشناسى ارشد  روانشناسى، د انشگاه آزاد  اسلامى واحد  

تربت جام، تربت جام، ايران
على ساقى

مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پرستارى،  كارشناسى 
مشهد ، ايران.

 

بررسى وضعيت سواد سلامت د ر بيماران د يابتى 
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چكيد ه
مقد مه: امروزه كم تحركى يا فعاليت فيزيكى كم از معضلات زند گى مد رن مى باشد  كه تاثير به سزايى 
د ر افزايش شيوع بيمارى هاى مزمن از قبيل چاقى و اضافه وزن،  بيماريهاى قلبى-عروقى، د يابت، پوكى 
استخوان د ارد . لذا با تشويق كود كان به سمت فعاليت هاى فيزيكى مفرح مى توان خود كارآمد ى شيوه ى 
زند گى سالم را د ر آنها نهاد ينه و شرايط را براى رشد  خلاقيت و استعد اد  كود كان فراهم كرد . هد ف اين 
مطالعه افزايش ميزان فعاليت فيزيكى د ر بين كود كان با استفاد ه از د و روش آموزش سنتى و مبتنى بر 

بازى و مقايسه تاثير آنها بود .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك كارآزمايى سه گروهى است كه د ر سال 97-96  بر روى 236 د انش 
آموز د ختر پايه سوم د بستان منتخب شهر اصفهان كه به طور تصاد فى به سه گروه تقسيم شد ند ،صورت 
گرفت. د ر گروه كنترل ( 62نفر) هيچگونه مد اخله اى نشد ، د رگروه د وم آموزش سنتى(101نفر) بود  كه 
پيام هاى آموزشى مربوط به فعاليت فيزيكى را از طريق سخنرانى د ريافت كرد ند . د ر گروه سوم(73نفر)، 
د انش آموزان علاوه بر آموزش سنتى ،آموزش همراه با بازى مار و پله د ريافت نمود ند .د ر هرد و گروه 
مد اخله، برنامه آموزشى به صورت حضورى همراه با مشاركت فعال د انش آموزان د ر طى 4 جلسه 45 
د قيقه اى صورت گرفت. د اد ه ها قبل و  بعد  از مد اخله از طريق مصاحبه با د انش آموزان، با پرسشنامه د و 
قسمتى شامل اطلاعات د موگرافيك وخود كارآمد ى فعاليت فيزيكى، جمع آورى شد . د اد ه هاى جمع آورى 
 ANOVA ، PAIRED-T  ،Chi2 آزمون هاى از  استفاد ه  با  و  شد ند    STATA افزار  نرم  وارد   شد ه 

TEST و UNIVARIATEآناليز شد .
يافته ها: نتايج اين مطالعه نشان د اد  د ر حد ود  5 د رصد  از پد ران و ماد ران د انش آموزان شركت كنند ه 
د ر مطالعه بيسواد  و حد ود  24 و 30 د رصد  ازپد ران و ماد ران انان تحصيلات د انشگاهى د اشتند . همچنين 
د رحد ود  88 د رصد  از ماد ران خانه د ار بود ند  د ر حاليكه فقط 2 د رصد  از پد ران بيكار بود ند .  همچنين 
يافته ها نشان د اد  نمره ى خود كارآمد ى فعاليت فيزيكى پس از مد اخله بين گروه ها با يكد يگر تفاوت معنى 
د ارى د اشت(P<0,0001) به طورى كه نمره ى خود كارآمد ى د ر گروه  مبتنى بر بازى بيشتر از گروه 

آموزش سنتى و كنترل بود .
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج به د ست آمد ه از اين پژوهش، شيوه آموزش مبتنى بر بازى نسبت به روش 
آموزش سنتى د رافزايش خود كارآمد ى فعاليت فيزيكى كود كان موثرتر بود ه است. لذا پيشنهاد  مى شود  
مسئولان آموزش وپرورش، اقد ام به برگزارى د وره هايى براى افزايش آگاهى معلمان و والد ين از تاثيرات 

انجام اين بازى ها كنند .

كليد  واژه: آموزش سنتى، آموزش مبتنى بر بازى، خود كارآمد ى، فعاليت فيزيكى، كود كان

 

مقايسه شيوه آموزش سنتى با شيوه آموزشى مبتنى بر بازى بر خود كارآمد ى 
فعاليت فيزيكى كود كان:  يك كارآزمايى آموزشى سه گروهى

محد ثه بختيارى 
و  بهد اشت  آموزش  ،گروه  عمومى  بهد اشت  كارشناس 
ارتقاى سلامت،د انشكد ه بهد اشت،د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران
مريم مظاهرى كوهانستانى

و  بهد اشت  آموزش  عمومى،گروه  بهاشت  كارشناس 
ارتقاى سلامت،د انشكد ه بهد اشت،د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران 
مريم نصيريان

آمار  و  اپيد ميولوژى   آمارزيستى،گروه  د كترى 
پزشكى  علوم  بهد اشت،د انشگاه  زيستى،د انشكد ه 

اصفهان،اصفهان،ايران 
عاطفه كاويانى تهرانى

و  بهد اشت  آموزش  عمومى،گروه  بهاشت  كارشناس 
ارتقاى سلامت،د انشكد ه بهد اشت،د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران 
زينب مكوند ى

 د انشجو د كترى آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت،گروه 
سلامت،د انشكد ه  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 

بهد اشت،د انشگاه علوم پزشكى اصفهان،اصفهان،ايران
فرشته زمانى علويجه

پزشكى  علوم  د انشگاه  جريب،  هزار  اصفهان،خيابان   *
و  بهد اشت  آموزش  بهد اشت،گروه  د انشكد ه  اصفهان، 

ارتقاى سلامت. نويسند ه مسئول: 09125452971
Email:fe.zamani@gmail.com
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چكيد ه
مقد مه:  شير و فرآورد ه هاى لبنى  منابع اصلى كلسيم هستند  . با توجه به  اهميت  كلسيم د ر  رژيم 
غذايى نوجوانان  بويژه د ختران  و تاثير آن  د ر سنين  بزرگسالى،  مطالعه حاضر  با هد ف  ارتقاي رفتار  
مصرف  شير و فروارد ه هاى لبنى د ر بين د انش آموزان د خترشهرستان بهبهان  با طراحى و اجراى  يك 

برنامه آموزشى با استفاد ه از  تئوري رفتار برنامه ريزى شد ه  انجام شد . 
روش بررسى: اين مطالعه مد اخله اي د و گروهي برروى 140 نفر از د انش آموز كه به صورت تصاد فى 
ساد ه د ر د و گروه آزمون و شاهد  قرار گرفتند  ، د ر سال  1396 انجام شد . د اد ه ها با استفاد ه ازپرسشنامه 
آزمون  د رگروه  آموزشى  شد .مد اخله  آورى  جمع  ازمد اخله  بعد   و  قبل  شد ه  ريزى  برنامه  رفتار  تئورى 
براساس تئورى مورد  نظر به مد ت 3 هفته اجرا شد ، همچنين د و جلسه آموزشي د ر مورد  اهميت رفتار 
مصرف شير ولبنيات بطور مجزا براى معلمان و والد ين ارائه گرد يد  ولي گروه شاهد  مد اخله اى د ريافت 
نكرد . سپس 8 هفته پس از مد اخله پرسشنامه مجد د ا تكميل گرد يد  و آناليز د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار 

SPSS نسخه 20 و آزمون هاى آمارى كاى د و ،تى مستقل و تى زوجى انجام گرد يد .
يافته ها:  قبل از مد اخله آموزشي  بين گروه هاي آزمون و شاهد  از نظر سازه هاي تئوري اختلاف معنا 
د ارى مشاهد ه نگرد يد . ولى بعد  از مد اخله آموزشى ميانگين نمره هاي نگرش نسبت به رفتار، هنجارهاى 
. 05/0.>p ذهنى ،كنترل رفتارى د رك شد ه، قصد  رفتارى و رفتار د رگروه آزمون افزايش معنا د ارى يافت

نتيجه گيرى: با توجه به  اثربخشى مناسب اين برنامه آموزشي بنظر مي رسد  استفاد ه از تئوري رفتار 
برنامه ريزي شد ه د ر برنامه هاي آموزشي بهبود  و ارتقاي رفتار مصرف شير و لبنيات د ر د انش آموزان 
د ختر مي تواند  موثر باشد . بنابراين استفاد ه از اين تئورى د ر برنامه ريزى هاى آموزشي  د انش آموزان 

پيشنهاد   مى گرد د .

كليد  واژه:  تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه ، شير و لبنيات، د انش آموزان، بهبهان

ليلا بخشش
كارشناس ارشد  آموزش بهد اشت ،گروه بهد اشت عمومى 

، د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان ، ايران
د كتر قد رت اله  شاكرى نژاد 

جهاد    ، سلامت  آموزش  پژوهشى  د انشيارگروه   *
مسئول:  نويسند ه  ايران.   ، اهواز   ، خوزستان  د انشگاهى 

09161133421
shakerinejad@yahoo.com

د كتر خد ابخش كرمى
استاد  گروه آموزش سلامت ، د انشكد ه بهد اشت ، د انشگاه 

علوم پزشكى جند ى شاپور اهواز، اهواز ، ا يران
محمد  حسين حقيقى زاد ه

 ، بهد اشت  د انشكد ه   ، آمار  و  اپيد ميولوژى  گروه  مربي 
د انشگاه علوم پزشكى جند ى شاپور اهواز ، اهواز ، ايران

 

تاثير  مد اخله آموزشى بر مصرف شير و فرآورد ه اى لبنى  مبتنى بر تئورى رفتار 
برنامه ريزى شد ه  د ر د انش آموزان  د ختر شهرستان بهبهان  
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چكيد ه
مقد مه:  بيمارى هاى  د هان و د ند ان  از جمله شايع ترين بيمارى هاى مرد م د نياست كه معمولا از سنين 
نوجوانى آغاز مى شود . رعايت بهد اشت د هان و د ند ان د ر طى اين د وران تاثير بسيارزياد ى بركاهش اين 
بيمارى د ارد  و جزء بيمارى هايى هست كه ارتباط تنگاتنگى با رفتار د ارد . د ستيابى به اطلاعات يا وضعيت 
موجود   مى تواند  زمينه ساز مد اخلات بهبود  وضعيت  بهد اشت د هان و د ند ان باشد . الگوى اعتقاد  بهد اشتى 
رابطه بين برخى سازه هاى مربوط به اد راكات شخصى  و راهنمايى عمل  و خود  كار آمد ى با ر فتار را 
نشان مى د هد . اين مطالعه با هد ف بررسى رفتارهاى  خود  مراقبتى  بهد اشت د هان و د ند ان مبتنى بر مد ل 

اعتقاد  بهد اشتى د ر د انش آموزان شهرستان بهبهان د ر سال   1396انجام گرفت.
د ختر  آموزان  د انش  از  نفر  برروى  360  تحليلى    – توصيفى  صورت  به  پژوهش   اين  بررسى:  روش 
وپسرمقطع متوسطه  اول شهرستان بهبهان به روش نمونه گيرى خوشه اى د و مرحله اى د ر سال تحصيلى 
1396 انجام گرفت. ابزار  گرد آورى اطلاعات پرسشنامه طراحى شد ه  براساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى ، 
رفتار هاى بهد اشتى د هان و د ند ان  و چك ليست   DMFTبود . د اد ه هاى جمع آورى شد ه  با استفاد ه 
از نرم افزار SPSS  نسخه 23  با استفاد ه از آزمون هاى همبستگى د ر سطح معنى د ارىP. /5< مورد  

تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
مورد   آموزان  د انش   DMFT شاخص  معيار   انحراف  و  ميانگين  د اد كه  نشان  مطالعه  نتايج  ها:   يافته 
پژوهش 2/16±1/94 مى باشد  كه ميانگين آن د ر د انش آموزان د ختر (2/55±2) بيشتر ا زميانگين 
آن د ر  د انش آموزان پسر(2/18±1/61) بود ه است و تفاوت معنى د ارى بين جنسيت مشاهد ه گرد يد  

 .(p=0/001 )
ميانگين  نمره عملكرد   د انش آموزان  د ر خصوص رفتارهاى  بهد اشت د هان و د ند ان 76±0/485/ 1 

بود .
 ،(=0p/001= r , 0/175) د ر اين مطالعه بين  رفتارهاى بهد اشتى د هان و د ند ان با حساسيت د رك شد ه
شد ت د رك شد ه (0p/001= r , 0/175=) و خود  كار آمد ى (0p/001= r , 0/226=) ارتباط و همبستگى 
معنى د ارى وجود  د اشت،   بين موانع  د رك شد ه  د ر خصوص  انجام رفتارهاى  مراقبت  بهد اشت د هان 

.(=0p/001= r , -0/271) و د ند ان  و عملكرد  د ر اين زمينه  ارتباط معكوس  مشاهد ه گرد يد
و  د هان  بهد اشتى  رفتارهاى  با  بهد اشتى   اعتقاد   مد ل  متغيرهاى  بين  مطالعه  اين  د ر  گيرى:    نتيجه 
ها   تئورى  از  استفاد ه  با  مناسب  آموزشى  مد اخلات  بنابراين    . د اشت  وجود   د ارى  معنى  ارتباط  د ند ان 
آنان   عملكرد   و  آگاهى  افزايش  باعث  تا  گرد د   مى  پيشنهاد   بهد اشتى  اعتقاد   مد ل  جمله  از  ها  مد ل  و 
گرد د .   گروه  اين  د ر  د ند ان   و  د هان  بهد اشت  و  د ند ان  پوسيد گى  از  پيشگيرى  رفتارهاى   به  نسبت 

كليد  واژه: رفتارهاى بهد اشتى د هان و د ند ان، مد ل اعتقاد  بهد اشتى، د انش آموزان ، بهبهان 

 

 بررسى رفتارهاى  خود  مراقبتى  بهد اشت د هان و د ند ان مبتنى بر مد ل اعتقاد  بهد اشتى 
د ر د انش آموزان  شهرستان بهبهان د ر سال تحصيلى 1396

ليلا بخشش
بهد اشت  ،گروه  بهد اشت  آموزش  ارشد   كارشناس    *
عمومى ، د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان  ، ايران. نويسند ه 

مسئول: 09166717761                               
l.bakhshesh@ yahoo.com                 

سيد  محمد  رضا ربيعى
د كترى د ند ان پزشكى ، د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان، 

ايران
نسرين مرفوع

 ، عمومى  بهد اشت  ،گروه  عمومى  بهد اشت  كارشناس 
د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان  ، ايران

شوكت فارجى
  ، محيط  بهد اشت  محيط،گروه  بهد اشت  كارشناس 

د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان  ، ايران
محمد  صاد ق لولو

كارشناس ارشد  آمار زيستى، گروه آمار و اپيد ميولوژى، 
د انشكد ه  علوم پزشكى بهبهان  ، ايران
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چكيد ه
مقد مه: بسيارى از مشكلات سلامت و بيمارى ها و مرگ و مير ناشى از آن كه امروزه د ر بيشتر كشورهاى 
د ر حال توسعه رايج هستند ، با تغييرات د ر شيوه زند گى افراد  همراه هستند  و نتيجه رفتار و شيوه زند گى 
آنها مى باشند . د ر حالى كه بيمارى هاى غير واگير به عنوان يك چالش ناشى از شيوه زند گى غير سالم 
د ر كشورهاى توسعه يافته شناخته مى شوند ، كشورهاى د ر حال توسعه نيز به طور فزايند ه اى د رگير 
كنند ه  تعيين  عوامل  شناسايى  و  بررسى  مطالعه  اين  از  هد ف  هستند .  ها  بيمارى  اين  از  ناشى  مشكلات 

رفتارهاى شيوه زند گى ارتقاء د هند ه سلامت د ر ميان كاركنان د انشگاه علوم پزشكى گيلان بود ه است. 
روش بررسى: اين مطالعه تحليلى مقطعى به منظور بررسى سبك زند گى مرتبط با سلامت 244 نفر از 
كاركنان د انشگاه علوم پزشكى گيلان د ر سال 1393 انجام شد . روش كار شامل نمونه گيرى تصاد فى 
طبقه بند ى، تكميل پرسشنامه مشخصات فرد ى و پرسشنامه سبك زند گى ارتقاء د هند ه سلامت پروفايل 
د و است. د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS ورژن 20 و به كمك آزمون آمارى مجذور كاى، من ويتنى، 

كروسكال واليس، پيرسون و رگرسيون لجستيك مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره كلى رفتارهاى سبك زند گى سالم د ر كاركنان د انشگاه علوم پزشكى رشت برابر 
كمترين  مد يريت استرس،  و  بد نى  فعاليت  زند گى،  هاى سبك  حيطه  بين  از  بود .   137/82 ± با 5/20 
نمره را كسب كرد ند . نمره پايين تر رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت با شاخص تود ه بد نى ارتباط آمارى 
معنى د ارى و معكوس د اشت. جنس و تحصيلات نيز ارتباط معناد ارى با سطح فعاليت بد نى نشان د اد  

.(P<0/05)
نتيجه گيرى: افزايش فعاليت هاى جسمانى و مد يريت استرس براى كاركنان د انشگاه علوم پزشكى گيلان 
مى تواند  شيوه زند گى آنها را به سمت زند گى سالم تر تغيير د هد . اين برنامه ريزى بايد  د ر اسرع وقت 

توسط سياست گذاران مربوطه د ر نظر گرفته شود .

كليد  واژه: ارتقاء سلامت، سبك زند گى، كاركنان سلامت

فاطمه استبصارى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  متخصص  استاد يار، 
د انشكد ه پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  

بهشتى، تهران، ايران.
فتانه بخشى

* استاد يار، متخصص آموزش بهد اشت و ارتقاء سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 

ايران. نويسند ه مسئول:  01333849413،
Email: f.bakhshi@gums.ac.ir

شاد مان نعمتى
مركزتحقيقات  نورواتولارنگولوژى،  فلوشيپ  استاد ، 
جمجمه،  قاعد ه  و  گوش  سينوس،  بينى-  هاى  بيمارى 
گرد ن،  سرو  جراحى  و  بينى   ، گلو  گوش،  گروه 
د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  اميرالمومنين(ع)،  بيمارستان 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران.
 احسان كاظم نژاد  ليلى

عوامل  تحقيقات  مركز  حياتى،  آمار  متخصص  د انشيار، 
اجتماعى موثر بر سلامت، د انشكد ه پرستارى و مامايى، 

د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران. 
هد يه رمضانى

بيمارى  مركزتحقيقات  تغذيه،  علوم  ارشد   كارشناس   
گروه  جمجمه،  قاعد ه  و  گوش  سينوس،  بينى-  هاى 
بيمارستان  گرد ن،  سرو  جراحى  و  بينى   ، گلو  گوش، 
رشت،  گيلان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  اميرالمومنين(ع)، 

ايران.
رويا صاد قى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  متخصص  د انشيار، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، 

ايران 

 

عوامل تعيين كنند ه رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت د ر كاركنان
 د انشگاه علوم پزشكى گيلان 
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چكيد ه
مقد مه: ايد ز يكى از مهمترين مشكلات سلامت د ر كل جهان بود ه، فاقد  واكسن و د رمان اساسى است. بر 
اساس پيش بينى سازمان جهانى بهد اشت، ايران يكى از پرخطرترين كشورهاى د نيا د ر زمينه آلود گى به 
ايد ز شناخته شد ه است. با وجود  آن كه تعد اد  قابل توجهى از مرد م از مخاطرات اين بيمارى آگاه هستند ، 
از انجام رفتارهاى پيشگيرى كنند ه غفلت ميورزند  كه مى تواند  به د ليل پيچيد ه بود ن ماهيت نگرش ها و 
باورها و رابطه آنها با رفتارهاى بهد اشتى باشد . اين مطالعه با هد ف تعيين قد رت پيشگويى كنند گى سازه 

هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه د ر رفتارهاى پيشگيرى از ايد ز د انشجويان انجام شد ه است.  
روش بررسى: اين مطالعه تحليلى مقطعى بر روى 104 نفر از د انشجويان سال اول د انشگاه علوم پزشكى 
گيلان انجام شد . نمونه گيرى به روش سرشمارى صورت گرفت. به منظور جمع آورى د اد ه ها از يك 
پرسشنامه روا و پايا شامل مشخصات د موگرافيك و سوالات سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه 
استفاد ه شد . ارتباط بين متغيرها با آمار توصيفى و آزمون رگرسيون لجستيك د ر نرم افزار SPSS نسخه 

21 بررسى و P 0/05< معناد ار تلقى شد .         
يافته ها: ميانگين سنى د انشجويان 1/03±19/48 و 85/6 د رصد  آنها د ختر بود ند . نتايج تحليل رگرسيون 
مشخص نمود  كه سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه 28 د رصد  واريانس رفتارهاى پيشگيرى از 
ايد ز را پيش بينى مى كند  و بهترين پيشگويى كنند ه، سازه قصد  رفتارى است (ضريب 0/37، خطاى معيار 
P 0/0001 ،0/097<). 54٪ از واريانس قصد  رفتارى پيشگيرى از ايد ز توسط سازه هاى كنترل رفتارى 

د رك شد ه و هنجارهاى انتزاعى قابل پيشگويى مى باشد .
نتيجه گيرى: قد رت پيشگويى كنند گى سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه د ر رفتارهاى پيشگيرى از 
ايد ز د ر د انشجويان مورد  مطالعه، بالاست. اين نظريه براى مد اخلات آموزشى مرتبط، مناسب مى باشد .

كليد  واژه: نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه، پيشگيرى از ايد ز، د انشجويان

 

قد رت پيشگويى كنند گى سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد ه د ر رفتارهاى پيشگيرى 
از ايد ز د ر د انشجويان

الناز اشرفى
كارشناس ارشد  آموزش بهد اشت، مركز آموزشى د رمانى 

الزهرا، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
پريسا كسمايى

* استاد يار آموزش بهد اشت، مركز تحقيقات بهد اشت و 
محيط زيست، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 
ايران.نويسند ه مسئول: شماره تماس: 09113332183

Email: parisa_Kasmaei@gums.ac.ir

فرد ين مهرابيان 
مركز  د رمانى،  و  بهد اشتى  خد مات  مد يريت  د انشيار 
آموزش  گروه  زيست،  محيط  و  بهد اشت  تحقيقات 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
سعيد  اميد ى 

ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  گروه  اپيد ميولوژى،  مربى 
سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، 

رشت، ايران
فتانه بخشى

مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه آموزش 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
كتايون هريالچى

پزشكى،  د انشكد ه  بيهوشى،  گروه  بيهوشى،  د انشيار 
د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران

نوشين روحانى
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 

د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
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چكيد ه
مقد مه: تغذيه به عنوان اساسى ترين رفتار ارتقا د هند ه سلامت نقش مهمى د ر پيشگيرى از انواع سرطان 
د ارد . د ر بين سرطان ها، سرطان معد ه يكى از علل شايع مرگ د ر سراسر جهان است و شيوع بالايى 
د ر ايران و به خصوص استان گيلان د ارد . هد ف از اين مطالعه پيش بينى رفتارهاى تغذيه اى مرتبط با 

سرطان معد ه بر اساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى، د ر زنان روستايى شهرستان تالش د ر استان گيلان بود .
روش بررسى: اين مطالعه تحليلى مقطعى د ر 250 نفر از زنان روستايى شهرستان تالش به شيوه نمونه 
گيرى تصاد فى خوشه اى چند  مرحله اى انجام شد . جمع آوري اطلاعات از طريق پرسشنامه اى روا و 
پايا بر اساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى و رفتارهاى تغذيه اى مرتبط با سرطان معد ه صورت گرفت. تجزيه و 
تحليل د اد ه ها به كمك نرم افزار SPSS نسخه 19 و با استفاد ه از شاخص هاى آمار توصيفى و روشهاى 

تحليل همبستگى پيرسون و رگرسيون چند گانه خطى انجام گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى زنان شركت كنند ه 9/16±34/51 سال بود . بر پايه تحليل رگرسيونى مد ل اعتقاد  
بهد اشتى، سازه هاى موانع د رك شد ه، خود كارآمد ى و شد ت د رك شد ه به عنوان تعيين كنند ه هاى نهايى 
موانع  پيشگو  سازه  مهمترين  شد ند .  شناخته  معد ه  سرطان  با  مرتبط  اى  تغذيه  رفتارهاى  از  د رصد    28
د رك شد ه بود . همبستگى معنى د ار متوسط و ماكوس ميان خود كارآمد ى و موانع د رك شد ه مشاهد ه 

 .( P<0/001)  شد
نتيجه گيرى:  با توجه به نتايج اين پژوهش، د ر طراحى برنامه هاى آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت 
براى پيشگيرى از سرطان معد ه د ر جمعيت حاضر ضرورى است، كاهش موانع د رك شد ه و پس از آن 

افزايش خود كارآمد ى و شد ت د رك شد ه مورد  توجه ويژه قرار گيرد .

كليد  واژه: الگوى اعتقاد  بهد اشتى، رفتارهاى تغذيه اى، سرطان معد ه، زنان 

انور شيلان
بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د وره  د انشجوى 

د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
پريسا كسمايى

* استاد يار آموزش بهد اشت، مركز تحقيقات بهد اشت و 
محيط زيست، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 
ايران. نويسند ه مسئول: شماره تماس: 09113332183

Email: parisa_Kasmaei@gums.ac.ir

ربيع اله فرمانبر
د انشيار آموزش بهد اشت، مركز تحقيقات بهد اشت و محيط 
زيست، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، د انشكد ه 

بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
مريم شكيبا

استاد يار اپيد ميولوژى، مركز تحقيقات بيماريهاى قلب و 
عروق، گروه آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، د انشكد ه 

بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
مرجان مهد وى روشن

د انشكد ه  اجتماعى،  پزشكى  گروه  تغذيه،  استاد يار 
پزشكى، د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران

فتانه بخشى
مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه آموزش 
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران
ايرج ضاربان

د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  آموزش  د انشيار 
علوم پزشكى زاهد ان، زاهد ان، ايران

نوشين روحانى
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش 

د انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران

 

پيش بينى رفتارهاى تغذيه اى مرتبط با سرطان معد ه د ر زنان روستايى شهرستان 
تالش بر اساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى
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چكيد ه
مقد مه: تب مالت شايع ترين بيماري مشترك بين انسان ود ام است و كشورهاى بسياري را د چار خسارات 
رفتارهاى  با  مرتبط  عوامل  بررسى  هد ف  با  حاضر  مطالعه  است.  كرد ه  بهد اشتى  مخاطرات  و  اقتصاد ى 
پيشگيرى كنند ه از تب مالت د ر بين زنان مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتي د رماني شهر همد ان بر اساس 

مد ل اعتقاد  بهد اشتى انجام شد .
روش بررسى: پژوهش حاضريك مطالعه مقطعى بود  كه د ر سال 1396 برروى 289 نفر از خانم هاى 
مراجعه كنند ه به مراكز جامع سلامت شهر همد ان كه به روش نمونه گيرى خوشه اى انتخاب شد ند ، 
انجام گرد يد . پرسشنامه شامل اطلاعات د موگرافيك، آگاهى و سازه هاى مد ل اعتقاد  بهد اشتى بود . د اد ه 
هاى جمع آورى شد ه با نرم افزار SPSS و با آزمون هاى آمارى آزمون هاى تى مستقل، آناليز واريانس 

يك طرفه، همبستگى پيرسون و رگرسيون خطى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت.
و 74/8  ترتيب 55/09، 61/66، 65/82، 55/04، 47/25، 65/9، 69/79  به  ها  آزمود نى  ها:  يافته 
د رصد  نمرات قابل اكتساب براى آگاهى، حساسيت د رك شد ه، شد ت د رك شد ه، منافع د رك شد ه، موانع 
د رك شد ه، خود كارآمد ى، راهنماى عمل و چك ليست رفتارى را به د ست آورد ند . نتايج پژوهش نشان 
د اد  كه از بين متغيرهاي مد ل اعتقاد  بهد اشتى، خود كارآمد ى، آگاهى و راهنماى عمل مهم ترين فاكتورهاى 

پيشگويي كنند ه رفتارهاى پيشگيرى كنند ه از بيمارى تب مالت بود ه اند .
نتيجه گيرى: چارچوب مد ل اعتقاد  بهد اشتى د ر پيش بيني رفتارهاي پيشگيري از بروسلوز مفيد  است. 
بنابراين، طراحى و اجراى مد اخلات بر اساس نتايج اين مطالعه ممكن است د ر ارتقاى اين رفتارها د ر 

ميان زنان شهرى موثر باشد .

كليد  واژه: تب مالت، مد ل اعتقاد  بهد اشتى، لبنيات محلى، رفتارهاى پيشگيرى كنند ه

 

بررسي عوامل مرتبط با انجام رفتارهاي پيشگيري كنند ه از تب مالت د ر بين زنان مراجعه كنند ه
 به مراكز بهد اشتي د رماني شهر همد ان بر اساس مد ل اعتقاد  بهد اشتي

يد اله فتحى
بهد اشت  گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناس 
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى، 

همد ان، همد ان، ايران.  
رضوان شايگان زاهد 

كارشناس بهد اشت عمومى، مركز پژوهش د انشجويان، 
د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران.

مرجان بختيارى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  تخصصى  د كترى 
گروه بهد اشت عمومى، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم 

پزشكى همد ان، همد ان، ايران.
مجيد  براتى

* د كترى تخصصى آموزش بهد اشت و ارتقاء سلامت، 
گروه بهد اشت عمومى، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند ه  ايران.  همد ان،  همد ان،  پزشكى 

تماس: 09188157548، 
barati@umsha.ac.ir
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامتى ميزان ظرفيت هر فرد  براى كسب،  تفسير و د رك اطلاعات اوليه و خد مات سلامتى 
است كه براى تصميم گيرى متناسب لازم ميباشد . هد ف از اين مطالعه بررسى سطح سواد  سلامت و 
تعيين ارتباط ميان سواد  سلامت و سبك زند گى ارتقا د هند ه  سلامت د ر زنان همسرد ار شهرستان جوين 

انجام گرفت. 
روش بررسى: اين پژوهش از نوع توصيفى- تحليلى است كه با استفاد ه از روش نمونه گيرى خوشه اى 
تصاد فى، بر روى 300 نفر از زنان 25 تا 40 سال د ر سال 1395 انجام گرفت. ابزار گرد آورى اطلاعات 
پرسشنامه « سواد  سلامت عملكرد ى د ر بالغين» و «پرسشنامه سبك زند گى ارتقا د هند ه سلامت» بود . 

براى تجزيه و تحليل د اد ه ها از spss-21  استفاد ه گرد يد .
يافته ها: ميانگين سنى آزمود نيها 41/  8±30/28 سال بود . 17د رصد  از افراد  مورد  مطالعه سواد  ابتد ايى و 
34 د رصد  د اراى د يپلم و يا تحصيلات د انشگاهى بود ند . 21/1 د رصد  از افراد  مورد  مطالعه سواد  سلامتى 
اساس  بر  د اشتند .  ناكافى  سلامتى  سواد   د رصد   و 54/9  مرزى  سلامتى  سواد   د رصد   كافى، 24  حد   د ر 
 0/p060 ,<0/005) و با فعاليت فيزيكى (r =0/p25 , <0/043) يافته ها سطح سواد  سلامت با تغذيه
=r) رابطه آمارى معنى د ارى د اشت ولى با ساير عوامل مرتبط با سبك زند گى سالم رابطه آمارى معنى 

د ارى نشان ند اد .
نتيجه گيرى: سطح سواد  عملكرد ى اكثريت زنان تحت مطالعه حاضر كافى نمى باشد . اما با توجه به ميزان 
تأثير سطح سواد  سلامت بر سبك زند گى ارتقا د هند ه  سلامت ، و اينكه طبق نتايج مطالعه حاضر با افزايش 
سطح سواد  سلامت، وضعيت تغذيه مناسب تر وفعاليت فيزيكى افراد  بيشتر و د ريافت مراقبت د ر بين اين 
افراد  نيز بيشتر مى گرد د . لذا لازم است د ر برنامه ريزى و سياست گذارى هاى كلان اقتصاد ى _ اجتماعى و 
بهد اشتى اين نكته مد نظر قرار بگيرد ، باشد  كه شاهد  ارتقا سواد  سلامت و سبك زند گى سالم د رجامعه باشيم.

كليد  واژه: سواد  سلامت، سبك زند گى، زنان، جوين

د اود  موحد زاد ه 
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
روح اله برقبانى

* كارشناس ارشد  اپيد ميولوژى، شبكه بهد اشت و د رمان 
شهرستان جوين، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، 
ايران. نويسند ه مسئول: شماره تماس 05145220690، 

email: rborghabani@yahoo.com

هاد ى عليزاد ه سيوكى
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
عليرضا جعفرى

آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
مهد ى جلمباد انى

د رمان  و  بهد اشت  شبكه  پزشكى،  مد ارك  كارشناس 
شهرستان جوين، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، 

ايران

 

بررسى ارتباط سواد  سلامت با سبك زند گى ارتقا د هند ه سلامت د ر 
زنان شهرستان جوين
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چكيد ه
مقد مه:انجام مطالعه و برنامه مد اخله آموزش براى تغيير رفتارها د ر جهت پيشگيرى از ابتلا به عوارض 
ارتقاء  د ر  بزنف  الگوى  بر  مبتنى  آموزش  اثربخشى  هد ف  با  مطالعه  اين  است.  ضرورى  د يابت  بيمارى 
رفتارهاى پيشگيرى كنند ه از بيمارى د يابت د ر بين مبتلايان به د يابت  تحت پوشش مراكز بهد اشتى 

د رمانى شهرستان جوين طراحى و اجرا شد . 
روش بررسى:پژوهش حاضر مطالعه اى مد اخله اى د ر سال 96 انجام شد . 90نفر از بيماران د يابت نوع 
2 با سن 65-35 سال و با سابقه ابتلا به د يابت بالاى 5 سال از كل مراكز بهد اشتى و د رمانى جوين  
بصورت تصاد فى- خوشه اى انتخاب شد ند  .ابزار گرد آورى د اد ه ها شامل پرسشنامه تنظيم شد ه بر اساس 
مد ل بزنف، چك ليست براى ثبت عملكرد  بيماران بر اساس خود  گزارش د هى، ميزان قند خون بيماران 
بود . قبل از انجام مد اخله آموزشى، چك ليست براى ثبت قند خون و پرسشنامه براى هر د و گروه تكميل و 
بيماران گروه مورد  د ر 5 جلسه به مد ت 1 ماه برنامه آموزشى د ريافت كرد ند . بلافاصله پس از مد اخله و 
3 ماه بعد  از مد اخله آموزشى، هر د و گروه شاهد  و مورد  پرسشنامه و چك ليست مربوطه را تكميل كرد ند . 
يافته ها: ميانگين تغييرات نمرات مربوط به سازه هاى الگوى بزنف (شامل اعتقاد ات، نگرش و معمول هاى 
انتزاعى و عوامل قاد ر كنند ه) د ر د و گروه مورد  و شاهد  د ر خصوص كنترل قند  خون قبل و بعد  از مد اخله 
آموزشى اختلاف معنى د ارى وجود  د ارد . همچنين گروه مورد  نسبت به گروه شاهد  عملكرد  بهترى د ر 
خصوص انجام رفتارهاى كنترل كنند ه قند خون بلافاصله و 3 ماه بعد  از پايان برنامه آموزشى د اشت به 
طورى كه ميزان قند  خون (از215 قبل از مد اخله به 140، 3 ماه پس از مد اخله آموزشى) آنها نيز كاهش 

چشمگيرى د اشت كه از نظر آمارى معنى د ار بود .
نتيجه گيرى: يافته هاى اين بررسى نشان د اد  كه برنامه آموزشى بر اساس الگوى بزنف، همه جنبه هاى 
لازم جهت ايجاد  تغيير و ماند گارى رفتار آموزشى را د ارد . تد وين برنامه آموزشى بيماران د يابتى براى 
كنترل قند خون با استفاد ه از الگوهاى آموزشى بسيار سود مند  و اثربخش است. ضمن اين كه د ر اجراى 

اين برنامه ها كنترل، پايش و پيگيرى آموزشى توصيه مى شود .

كليد  واژه: د يابت ، مد ل بزنف، قند  خون،

 

تاثير برنامه آموزشى د ر كنترل قند  خون بيماران مبتلا به د يابت 
نوع 2 بر اساس مد ل بزنف  

موحد زاد ه د اود 
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
برقبانى روح اله

د رمان  و  بهد اشت  شبكه  اپيد ميولوژى،  ارشد   كارشناس 
شهرستان جوين، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، 
ايران. نويسند ه مسئول: شماره تماس 05145220690، 

email: rborghabani@yahoo.com

جعفرى عليرضا
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
سنايى فر على

شبكه  بهد اشتى،  خد مات  مد يريت  ارشد   كارشناس 
بهد اشت و د رمان شهرستان جوين، د انشگاه علوم پزشكى 

سبزوار، سبزوار، ايران
كوشكى د اود 

شهرستان  د رمان  و  بهد اشت  شبكه  عمومى،  د كترى 
جوين، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت را مي  توان به صورت توانايي خواند ن، د رك كرد ن و عمل كرد ن بر اساس توصيه 
 هاي بهد اشتي و سلامتي تعريف نمود . افراد  با سواد  سلامت ناكافي، با احتمال كمتري اطلاعات نوشتاري 
و گفتاري ارايه شد ه توسط متخصصان سلامتي را د رك مي  كنند  و به د ستورات د اد ه شد ه توسط آنها 
عمل مي  كنند . همچنين وضعيت سلامتي ضعيف  تري د ارند  و هزينه  هاي پزشكي بيشتري را متحمل مي 
 شوند .. از اين رو هد ف از اين مطالعه، تعيين وضعيت سواد  سلامت بيماران بسترى د ر بيمارستان قمر بنى 

هاشم(ع)شهرستان جوين د رسال1396 بود ه است. 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع كاربرد ى به روش توصيفى تحليلى است. جامعه ى مورد  پژوهش، كليه 
بيماران بسترى شد ه د ر بيمارستان قمر بنى هاشم(ع)شهرستان جوين د رسال1396 مى باشد . نمونه گيرى 
به صورت د ر د سترس انجام شد  و با د ر نظر گرفتن جامعه ى پژوهش تعد اد  330 نفر به عنوان نمونه 
تعيين گرد يد . ابزار گرد آورى اطلاعات پرسشنامه ى سواد  سلامت عملكرد ى د ر بزرگسالان بود . د اد ه ها 
به روش پرسشگرى بر بالين بيماران جمع آورى و با نرم افزار SPSS 21 د ر سطح توصيفى (توزيع د رصد  
آزمون  و  طرفه  يك  واريانس  آزمون  مستقل،   t (آزمون  استنباطى  و  معيار)  انحراف  ميانگين،  فراوانى، 

همبستگى پيرسون و همبستگى اسپيرمن) تجزيه و تحليل شد ند .
سواد   نمره ى  ميانگين  بود ند .  مرزى  و  ناكافى  سلامت  سواد   د اراى  شد ه  بررسى  بيماران  اغلب  ها:  يافته 
سلامت بيماران مورد  بررسى د ر حيطه ى محاسبات، د ر حيطه ى د رك خواند ن تقريباً ناكافى بود  . بين 
متغيرسن با نمره ى سواد  سلامت رابطه ى معكوس و بين سطح تحصيلات و نمره ى سواد  سلامت رابطه ى 
مستقيم وجود  د اشت.بين متغيرهاى جنس، د رآمد  با سطح سواد  سلامت رابطه ى معنى د ارى وجود  ند اشته، 
د رحالى كه بين شغل بيماران و سواد  سلامت رابطه ى معنى د ارى وجود  د اشته است به نحوى كه افراد  

خانه د ار و بازنشسته و كارگران د اراى سواد  سلامت كمترى بود ه اند .
نتيجه گيرى:  اغلب بيماران مورد  بررسى د اراى سواد  سلامت ناكافى و حاشيه اى بود ه اند . اين بيماران 
براى فهم و به كاربرد ن اطلاعات بهد اشتى نياز به توضيحات بيشتر د ارند  و لازم است زمان بيشترى را 
صرف برقرارى ارتباط با كاد ر د رمانى خود  جهت كسب اطلاعات به زبان ساد ه تر و قابل فهم تر نمايند . از 
اين رو با تد وين برنامه  هاي جامع، ايجاد  رسانه  ها و مواد  آموزشي ساد ه و قابل فهم و همچنين مد اخلات 
آموزشي كارآمد  براي افراد  با سواد  سلامت ناكافي مي  توان گامي موثر براي توسعه مهارت  هاي سواد  

سلامت و ارتقاي سلامت د ر جامعه برد اشت. 

كليد  واژه: سواد  سلامت، بيماران بسترى، بيمارستان  قمربنى هاشم

د اود  موحد زاد ه
آموزش  گروه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجوى 
بهاشت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
اجتماعى،  معاونت  سلامت،  آموزش  ارشد   كارشناس 

د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران
زهرا كيوانلو

معاونت  بهد اشتى،  خد مات  مد يريت  ارشد   كارشناس 
اجتماعى، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران

سميه كريمى مقد م
پزشكى  علوم  د انشگاه  پرستارى،  ارشد   كارشناس 

سبزوار، سبزوار، ايران
روح اله برقبانى 

* كارشناس ارشد  اپيد ميولوژى، شبكه بهد اشت و د رمان 
شهرستان جوين، د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، 
ايران. نويسند ه مسئول: شماره تماس 05145220690، 

email: rborghabani@yahoo.com

سعيد  مهران پور
علوم  د انشگاه  اجتماعى،  معاونت  عمومى،  پزشك 

پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران

 

سواد  سلامت بيماران بسترى د ر بيمارستان  قمر بنى هاشم(ع)شهرستان جوين
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چكيد ه
مقد مه: سرطان يكى از بيمارى هاى مزمن و غير واگير است كه مواجه با اين بيمارى باعث ايجاد  بحران 
د ر ابعاد  جسمى ، روانى و معنوى مى شود . طبيعت تهد يد كنند ه سرطان ، باعث مى شود  نيازهاى معنوى 
جهت  ملزومات،  از  يكى  معنوى  سلامت  كه  صورت  اين  به  يابد .  افزايش  چشمگيرى  طور  به  بيماران  
سازگارى با بيمارى سرطان است ،كه د عا كرد ن مى تواند  منبع مقاومت د ر برابر اين بحران بويژه د ربعد  
معنوى گرد د .  و هد ف از مطالعه حاضر بررسى رابطه توسل به د عا و سلامت معنوى بيماران مبتلا به 

سرطان تحت شيمى د رمانى است.
  pubmed،اينترنتى هاى  پايگاه  وسيع  باجستجوى  نظامند   مرورى  حاضربصورت  مطالعه  بررسى:  روش 
تحليل  و  مورد تجزيه  زمينه  د راين  مرتبط  وكتب  معتبر  نشريات   ،  ،SID،Google scholar ،ISC
قرارگرفت. و براى جستجو از زبان ورود ى فارسى و انگليسى استفاد ه شد  و محد ود ه زمانى براى انتخاب 
مقالات د ر نظر گرفته نشد . مقالات يافت شد ه، كه د ر حد ود  140 مقاله بود ند ، كه از اين ميان حد ود  
105 مقاله وارد  مطالعه شد ند  و سپس اين مقالات  از نظر عنوان، چكيد ه و متن كامل مورد  ارزيابى قرار 
گرفتند  و پس از حذف موارد  تكرارى و نامرتبط، حد ود  82 مقاله مرتبط با پژوهش انتخاب گرد يد ه شد .

يافته ها: نتايج حاصل نشان د اد  كه د عا كرد ن د ر بيماران مبتلا به سرطان اجازه مى د هد  بيماران ارتباط 
نزد يكى با خد ا د اشته باشند . كه به نوبه خود  مى تواند  زمينه ساز تقويت سلامت معنوى آن ها شود  كه 
د ر اين حالت بيمار به طور موثر مى تواند  با بيمارى خود  سازگار شود  و حتى مراحل شيمى د رمانى خود  

را نيز را به خوبى بگذرانند 
نتيجه گيرى: مطالعات صورت گرفته بيانگر آن بود  كه توسل به د عا و نيايش موجب بهبود  كيفيت زند گى 
، حمايت از د رمان بيمارى و سازگارى با آن، تقويت سيستم ايمنى و بهبود  هماهنگى فيزيكى و سلامت 

معنوى د ر بيماران مبتلا به سرطان تحت شيمى د رمانى مى باشد .

كليد  واژه: د عا ، سرطان ، سلامت معنوى ، شيمى د رمانى

 

بررسى تاثير توسل به د عا د ر بيماران مبتلا به سرطان تحت شيمى د رمانى
 

نسترن برمكى
سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  1.د انشجوى 
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 

تبريز، تهران، ايران
فاطمه محمد خواه

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  1.د انشجوى 
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 

تبريز، تهران، ايران
سارا جعفريان

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  1.د انشجوى 
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 

تبريز، تهران، ايران
على حاجى پور طالبى

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د انشجوى   *
كميته تحقيقات د انشجويى، د انشگاه علوم پزشكى آجا، 

تهران، ايران. نويسند ه مسئول: 09102438523
Email:alihajipour1375@gmail.com                                            
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چكيد ه
مقد مه: مصرف ميان وعد ه هاى كم ارزش به جاى صبحانه مناسب بطور شايعى د ر ميان نوجوانان د ر حال 
افزايش است.. انتظار مى رود  با استفاد ه از استراتژى 4 پى مد ل١ بازاريابى اجتماعى بتوان فاكتورهاى موثر 
بر مصرف صبحانه و ميان وعه سالم را بهتر شناسايى كرد . هد ف اين مطالعه توسعه و ارزشيابى ويژگيهاى 

روانسنجى پرسشنامه مصرف صبحانه و ميان وعد ه سالم با استفاد ه از مد ل بازاريابى اجتماعى بود .
روش بررسى: يك مطالعه مقطعى توصيفى بود  كه د ر سال 1396 اجرا شد . د ر ابتد ا يك پرسشنامه با 
استفاد ه از نتايج يك پژوهش كيفى برمبناى مد ل بازاريابى اجتماعى توسعه يافت. سپس روايى صورى، 
محتوايى و سازه و همچنين پايايى آن مورد  ارزيابى قرار گرفت. روايى سازه با استفاد ه از تحليل عاملى 
اكتشافى بر روى يك نمونه تصاد فى 300 د انش آموز د ر 5 مد رسه د خترانه د ر اصفهان با استفاد ه از نمونه 
گيرى خوشه اى چند  مرحله اى اجرا شد . تحليل عاملى اكتشافى با استفاد ه از متد  استخراج عوامل اصلى 

و چرخش واريماكس با ارزش ويژه بالاتر از يك انجام شد .
يافته ها: يك ساختار 4 عاملى كه 61/73 د رصد  از واريانس كل مصرف مصرف صبحانه سالم را تبيين 
هزينه ها،  آماد گى براى پرد اخت  و ميان وعد ه سالم،  صبحانه  محد ود  كنند ه  كه شامل ترجيحات  نمود  
ترجيحات مكانى و ترجيحات كانالهاى ارتباطى بود .آيتم هاى با نمره تاثير كمتر از يك حذف شد ند . علاوه 
براين آيتم هاى با نمره نسبت روايى محتوايى كمتر از 0/62 و نمره روايى شاخص محتوايى كمتر از 0/79 
حذف شد ند . ارزش معيارهاى كايزر ماير الكين 0/74 (P value ;2353,622 = χ2 < 0,001)  و نمره 

آلفاكرونباخ پرسشنامه 0/71 و چهار بعد  آن بين 0/72-0/56 بود .
مى  سلامت  مراقبان  و  مد رسه  مسئولان  بود .  قبول  قابل  پرسشنامه  پايايى  و  روايى  گيرى:   نتيجه 
وعد ه  ميان  مصرف  خطر  معرض  د ر  نوجوانان  غربالگرى  به  پرسشنامه  اين  از  استفاد ه  با  توانند  
منظور  به  چارچوب  يك  عنوان  به  است  ممكن  پرسشنامه  اين  همچنين  بپرد ازند .  ناسالم  هاى 
بگيرد . قرار  استفاد ه  مورد   آموزان  د انش  ميان  د ر  سالم  خورد ن  رفتارهاى  ارتقاء  و  اجرا  ارزيابى، 

كليد  واژه:  نوجوانان، صبحانه، روانسنجى، مد ل بازاريابى اجتماعى، ميان وعد ه

فاطمه بستامى 
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت  آموزش   *
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت 
نويسند ه   . اصفهان  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى  علوم 

مسئول: شماره تماس 09163988582 
Email: fatemeh2011bastami@gmail.com

فيروزه مصطفوى
آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
فرشته زمانى

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
مرضيه عربان

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اهواز، اهواز ، اهواز
باقر احمد ى

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
محمد  حيد رى

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

لرستان، لرستان، لرستان

 

توسعه و ارزشيابى روانسنجى يك ابزار جد يد  براى بازاريابى صبحانه و 
ميان وعد ه سالم د ر ميان نوجوانان 
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چكيد ه
است.  افزايش  به  رو  نوجوانان  بين  د ر  فود ها  فست  و  ارزش  كم  هاي  وعد ه  ميان  زياد   مصرف  مقد مه: 

پژوهش حاضر با هد ف بررسى عوامل موثر بر مصرف ميان وعد ه ها د ر د انش آموزان انجام شد ..
روش بررسى: يك تحقيق كيفى توصيفى د ر 4 مد رسه د خترانه و 4 مد رسه پسرانه مقطع متوسطه اصفهان، 
تهران و خرم آباد  د ر سال 96 انجام شد . د اد ه ها از طريق4 بحث گروهى متمركز و42 مصاحبه عميق 
فرد ى نيمه ساختاريافته با د انش آموزان (د ختر و پسر)، اوليا و مربيان جمع آورى شد ند  و همزمان د ر 
سه مرحله آماد ه سازى، سازماند هى و گزارش د هى به روش تحليل محتوا قرار د اد ى تحليل شد . د رگيرى 
طولانى مد ت، حد اكثر تنوع نمونه گيرى و كنترل مشاركت كنند گان فاكتورهاى غنى كنند ه پژوهش بود ند .

يافته ها:  فاكتورهاى پشت مصرف ميان د انش آموزان د ر د و طبقه اصلى شامل رفتارهاى تاثير گذار 
و هيجانات و اد راكات تاثير گذار قرار گرفتند . رفتارهاى تاثير گذار شامل رفتار د انش آموزان و رفتار 
خانواد ه ها، همسالان، مسئولان مد رسه و فروشند گان مواد  غذايى بود ند . علاوه بر اين هيجانات و اد راكات 
تاثير گذار  شامل احساسات مثبت و منفى نسبت به ميان وعد ه هاى سالم، ترس از پيامد هاى ميان وعد ه 

هاى ناسالم و پيامد هاى مثبت د رك شد ه ى ميان وعد ه هاى سالم بود .
نتيجه گيرى: مصرف ميان وعد ه د انش آموزان د ر مد رسه نه تنها توسط رفتارها و اد راكات خود شان 
همچنين بوسيله رفتار د يگران مهم و فاكتورهاى محيطى تحت تاثير قرار مى گيرد . مسئولان مد رسه لازم 
است كه با ايجاد  اصلاحاتى د ر محيط مد رسه، آن را به يك مكان جذاب براى مصرف ميان وعد ه هاى 

سالم تبد يل كنند  و مصرف ميان وعد ه سالم را به يك تجربه خوشايند  تبد يل كنند 

كليد  واژه: ميان وعد ه ها، د انش آموزان، پژوهش كيفى

 

فاكتورهاى مرتبط با مصرف ميان وعد ه ها د ر مد رسه د ر ميان 
د انش آموزان: يك پژوهش كيفى 

فاطمه بستامى 
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت  آموزش   *
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد اشت 
نويسند ه  اصفهان.  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى  علوم 

مسئول: شماره تماس 09163988582 
Email: fatemeh2011bastami@gmail.com

فيروزه مصطفوى
آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
فيروزه زمانى علويجه

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
مرضيه عربان

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اهواز، اهواز ، اهواز
باقر احمد ى

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان، اصفهان، اصفهان
محمد  حيد رى

آموزش بهد اشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش بهد اشت 
و ارتقا سلامت، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى 

لرستان، لرستان، لرستان
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چكيد ه
مقد مه: امروزه با پيشرفت علم و فناورى اطلاعات و ارتباطات، توجه به موضوع سواد  سلامت اهميت 
بسيارى يافته است. سواد  سلامت به اين معنى است كه "افراد  بتوانند  اطلاعات سلامت را كسب، مد يريت 
و د رك كنند  و آن اطلاعات را د ر جهت تصميم گيرى براى حفظ سلامت خود  به كار گيرند ". يكى از 
د وران بسيار حساس د ر زند گى افراد  بشر، د وران نوجوانى است. د ر اين د وران، افراد  نوجوان رفتارهايى 
از خود  بروز مى كنند  كه سلامت جسمانى و روانى زند گى آيند ه آنها را تحت تاثير قرار مى د هند . اتخاذ 
تصميم د رست و هوشمند انه براى حفظ سلامت فرد ى، مستلزم د اشتن سواد  سلامت مى باشد . بنابراين، 

هد ف پژوهش حاضر، نقش سواد  سلامت د ر شكل گيرى رفتارهاى سلامت نوجوانان بود .
روش بررسى: اين پژوهش به صورت مرورى د ر سال 1397 و از طريق جستجو د ر پايگاه هاى اطلاعاتى 
معتبر از قبيل Google Scholar، Scopus، ScienceDirect، PubMed، Web of Science و با كليد واژه 
 Health” و “Health literacy”، “Adolescents”، “Health risk behaviors”، “Health knowledge” هاى
behaviors“ انجام شد . د ر نهايت 57 مقاله از سال 2005 تا 2018 پيد ا شد  كه پس از بررسى عنوان، 
چكيد ه و كليد واژه ها، 25 مقاله انتخاب گرد يد . سپس مقالات توسط پژوهشگران به منظور تحليل، مورد  

بررسى قرار گرفت.
يافته ها: يافته هاى پژوهش حاضر نشان د اد  كه، سواد  سلامت نقشى بسيار مهم د ر شكل گيرى رفتارهاى 
سلامت د ر نوجوانان د ارد . سن، جنس، سطح تحصيلات فرد ، سطح د رآمد  و تحصيلات خانواد ه از عوامل 
بسيار مهم د ر سواد  سلامت نوجوانان مى باشد . بالا بود ن سطح سواد  سلامت د ر د وران نوجوانى، كمك 
شايانى د ر تصميم گيرى هاى مرتبط با سلامت فرد ى مى كند  و سواد  سلامت خانواد ه مى تواند  نقش 
به سزايى د ر سواد  سلامت فرد  و شكل گيرى رفتار وى د اشته باشد . يافته هاى برخى از مطالعات نشان 
د اد  كه پايين بود ن سطح سواد  سلامت نوجوانان مى تواند  منجر به اعتياد  به سيگار و مواد  مخد ر، عد م 
د ر  الكلى  مشروبات  مصرف  و  پرخطر  جنسى  هاى  فعاليت  كافى،  فيزيكى  فعاليت  عد م  مناسب،  تغذيه 
د وران نوجوانى شود  كه اين رفتارها د ر د وران نوجوانى، سلامت جسمانى و روانى فرد  را د ر د وران جوانى، 
بزرگسالى و كهنسالى تحت تاثير قرار مى د هد  و باعث كاهش كيفيت زند گى و افزايش بروز بيمارى ها 

د ر طول زند گى فرد  مى شود  و سلامت جامعه را به خطر مى اند ازد .
نتيجه گيرى: اكثر رفتارهاى پرخطر مرتبط با سلامت فرد ى د ر د وران نوجوانى شكل مى گيرد . لذا بايد  با 
برنامه ريزى و سياست گزارى هاى مناسب، د انش، آگاهى و سطح سواد  سلامت نوجوانان را افزايش د اد  
كه اين امر منجر به افزايش كيفيت زند گى آيند ه افراد  و طول عمر آنان مى گرد د  و از طريق آن، از بروز 

بيمارى هاى گوناگون پيشگيرى و سطح سلامت جامعه ارتقاء مى يابد .

كليد  واژه: سواد  سلامت، نوجوانان، ارتقا سلامت، رفتارهاى سلامت.

خليل كيميافر
استاد يار،  سلامت،  اطلاعات  مد يريت  تخصصى  د كتراى 
سلامت،  اطلاعات  فناورى  و  پزشكى  مد ارك  گروه 
د انشكد ه علوم پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، 

مشهد ، ايران
معصومه سرباز

گروه  استاد يار،  پزشكى،  انفورماتيك  تخصصى  د كتراى 
د انشكد ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى  و  پزشكى  مد ارك 
مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پيراپزشكى،  علوم 

ايران
فرشته منوچهرى منزه

پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته 
مشهد ، مشهد ، ايران

و  پزشكى  مد ارك  گروه  ارشد ،  كارشناسى  د انشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  د انشكد ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
عليرضا بناى يزد ى پور

پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته   *
مشهد ، مشهد ، ايران

و  پزشكى  مد ارك  گروه  ارشد ،  كارشناسى  د انشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  د انشكد ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى 
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول:
 bannaya961@mums.ac.ir

 

نقش سواد  سلامت د ر شكل گيرى رفتارهاى سلامت نوجوانان: بررسى مرورى
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چكيد ه
مقد مه: امروزه با پيشرفت فناورى اطلاعات و ارتباطات مى توان به راحتى سطح سواد  سلامت افراد  جامعه 
را ارتقا د اد . سواد  سلامت به اين معنى است كه «افراد  بتوانند  اطلاعات سلامت را كسب، مد يريت و د رك 
كنند  و آن اطلاعات را د ر جهت تصميم گيرى براى حفظ سلامت خود  به كار گيرند ». يكى از فناورى هايى 
كه مى توان د ر اين حوزه به كار برد ، برنامه هاى تلفن همراه مى باشد . استفاد ه از اين برنامه ها د ستيابى 
به اطلاعات سلامت را تسهيل كرد ه و مى توانند  سواد  سلامت افراد  جامعه را ارتقا د هند . بنابراين، هد ف 

پژوهش حاضر، كاربرد  برنامه هاى تلفن همراه د ر ارتقاى سطح سواد  سلامت افراد  جامعه بود .
روش بررسى: اين پژوهش به صورت مرورى د ر سال 1397 و از طريق جستجو د ر پايگاه هاى اطلاعاتى 
معتبر از قبيل Google Scholar، Scopus، ScienceDirect، PubMed، Web of Science و با كليد واژه 
 Mobile” و   “Health literacy”، “Mobile”، “Mobile Application”، “Health knowledge” هاى 
عنوان،  بررسى  از  پس  كه  شد   پيد ا  تا 2018  سال 2005  از  مقاله  نهايت 27  د ر  شد .  انجام   “Health
چكيد ه و كليد واژه ها، 12 مقاله انتخاب گرد يد . سپس مقالات توسط پژوهشگران به منظور تحليل، مورد  

بررسى قرار گرفت.
يافته ها: يافته هاى پژوهش حاضر نشان د اد  كه، برنامه هاى تلفن همراه، نقشى بسيار مهمى د ر سطح سواد  
سلامت افراد  جامعه د ارد  و باعث توانمند سازى آنها براى پيشگيرى و د رمان بيماريها مى شود  كه اين 
امر منجر به ارتقاى سطح سلامت جامعه مى گرد د . سن، جنس، سطح تحصيلات و سطح د رآمد  فرد  جزء 
عوامل بسيار مهم د ر سواد  سلامت فرد ى مى باشد . يافته هاى پژوهش حاضر نشان د اد  كه نرم افزارهاى 
تلفن همراه مى تواند  به راحت ى د ر هر زمان و هر مكانى اطلاعات مرتبط با سلامت را د ر اختيار افراد  
قرار د هند  كه اين امر د ر توانمند سازى افراد  جامعه براى خود  مراقبتى و خود  مد يريتى بيمارى ها نقش به 
سزايى د ارد . به كمك نرم افزارهاى تبد يل متن به گفتار مى توان اطلاعات سلامت متنى را به شنيد ارى 
تبد يل كرد  و افراد ى كه سواد  لازم را ند ارند  و يا به د ليل ناتوانى هاى جسمى قاد ر به خواند ن نيستند ، به 

ارتقاى سطح سواد  سلامت آنها كمك كرد . 
نتيجه گيرى:  با توجه به اينكه پايين بود ن سطح سواد  سلامت افراد  منجر به گسترش بيمارى ها مى شود  
و هزينه هاى اضافى را به سيستم بهد اشت و د رمان كشور وارد  مى نمايد  لذا لازم است تا با برنامه ريزى 
و سياست گذارى هاى مناسب، د انش، آگاهى و سطح سواد  سلامت افراد  جامعه را افزايش د اد  كه اين امر 
منجر به افزايش كيفيت زند گى آنان مى گرد د  و از طريق آن، از بروز بيمارى هاى گوناگون پيشگيرى و 

سطح سلامت جامعه ارتقاء مى يابد .

كليد  واژه: سواد  سلامت، برنامه هاى تلفن همراه، ارتقا سلامت، سلامت همراه.

 

كاربرد  برنامه هاى تلفن همراه د ر ارتقاى سطح سواد  سلامت افراد  جامعه
 

عليرضا بناى يزد ى پور
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقات  كميته   *

مشهد ، مشهد ، ايران.نويسند ه مسئول:
 bannaya961@mums.ac.ir

فرشته منوچهرى منزه
و  پزشكى  مد ارك  گروه  ارشد ،  كارشناسى  د انشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  د انشكد ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران
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چكيد ه
مقد مه: اعتياد  به مواد  مخد ر يكى از آسيب ها و مسائل اجتماعى شايع است كه از مصرف غير طبيعى و 
غير مجاز مواد  اعتياد آور ناشى مى شود . مطالعه حاضر با هد ف تعيين شيوع رفتارهاى پرخطر و كيفيت 

زند گى زنان معتاد  تحت پوشش مراكز ترك اعتياد  شهر همد ان انجام گرد يد . 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 120 نفر از زنان مراجعه كنند ه به مراكز ترك اعتياد  شهر 
آورى  جمع  ابزارهاى  گرد يد .  انجام   1397 سال  د ر  پژوهشي  واحد هاي  شمارى  تمام  بصورت  همد ان، 
و   (36-SF) زند گى  كيفيت  پرسشنامه  اعتياد آور،  مواد   مصرف  وضعيت  پرسشنامه  شامل  اطلاعات 
پرسشنامه رفتارهاى پرخطر بود  كه به روش خود  گزارش د هى تكميل گرد يد . د اد ه ها با استفاد ه از آماره 
هاي توصيفي و آزمون هاي همبستگي پيرسون، آناليز واريانس يك طرفه و كاى اسكوئر د ر نسخه 18 

نرم افزار SPSS  تحليل گرد يد . 
يافته ها: رايج ترين مواد  مخد ر مصرفي د ر يك ماه اخير د ر بين شركت كنند گان د ر مطالعه شامل شيشه، 
متاد ون و هروئين به ترتيب با 53/3 د رصد ، 20/8 د رصد  و 12/5 د رصد  بود . همچنين 43/3 د رصد  از 
معتاد ين الگوى زمانى مصرف مواد  مخد ر خود  را بيش از 3 بار د ر هفته گزارش نمود ند . وضعيت كيفيت 
زند گى و رفتارهاى پرخطر شركت كنند گان د ر مطالعه به ترتيب با 51/2 د رصد  و 47/9 د رصد  د ر سطح 
نامطلوبي ارزيابي گرد يد . طبق نتايج اختلاف معنى د ارى د ر ميانگين نمره كيفيت زند گى مصرف كنند گان 

.(P<0/05)  سيگار، ترياك، شيشه و متاد ون با د يگر معتاد ين مشاهد ه شد
نتيجه گيري: تمامى برنامه هاى مد اخلاتى و ارتقايى د ر زمينه پيشگيرى از اعتياد ، كيفيت زند گى و كاهش 
رفتار پرخطر براى زنان علاوه بر رويكرد  فرد ى همراه با رويكرد هاى اكولوژيك و سياست گذارى  و مبتنى 

بر مد ارس به اجراء گذاشته شود  تا حد اكثر اثربخشى محقق گرد د .

كليد  واژه: سوء مصرف، زنان، كيفيت زند گى، رفتارپرخطر

هانيه جورمند  
د انشجوى د كترا  (مركز پژوهش د انشجويان ، د انشگاه 

علوم پزشكى همد ان، همد ان ، ايران )
خد يجه بند ه الهى

ارتقاء  و  بهد اشت  (آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
علوم  د انشگاه   ، بهد اشت   ، عمومى  بهد اشت  سلامت، 

پزشكى همد ان، همد ان ، ايران ) 
طاهره نوع پسند 

ارتقا  و  بهد اشت  (آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
بهد اشت ، د انشگاه علوم  بهد اشت عمومى ،  ء سلامت ، 

پزشكى همد ان، همد ان ، ايران ) 
مجيد  براتى

سلامت، گروه  ارتقاء  و  بهد اشت  استاد يار(آموزش   *
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه   ، عمومى  بهد اشت 
مسئول:   نويسند ه   .( همد ان،ايران  همد ان،  پزشكى 

، 08138380090
 barati@umsha.ac.ir

امير كشاورزى
د انشكد ه   ، روانپزشكى  (روانپزشكى، گروه  استاد يار 

پزشكى، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان ، ايران)

 

بررسى رفتارهاى پرخطر و كيفيت زند گى زنان معتاد  تحت پوشش مراكز 
ترك اعتياد  شهر همد ان
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چكيد ه
مقد مه: مسموميت يكى از عمد ه ترين مشكلات بهد اشت عمومى و از شايع ترين علل مراجعه به اورژانس 
ها است. كود كان د ر برابر مسموميت بسيار آسيب پذير مى باشند . بنا براين مطالعه حاضر با هد ف بررسى 
تاثير آموزش ماد ران بر رفتارهاي پيشگيرى از مسموميت هاى كود كان زير پنج سال آنها، با استفاد ه از 

مد ل اعتقاد  بهد اشتى طراحى و اجرا شد .   
روش بررسى: د ر اين مطالعه تجربى كه د ر سال 1396 انجام شد ، 120 نفر از ماد ران د اراى كود ك زير 
5 سال مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى روستايى شهرستان همد ان، كه به صورت تصاد فى به د و 
گروه مد اخله (60 نفر) و كنترل (60 نفر) تقسيم شد ند ، انجام گرد يد . بد ين منظور ابزار گرد آورى د اد ه ها 
شامل پرسشنامه مشتمل بر سوالات مربوط به ويژگى هاى د موگرافيك و سازه هاى مربوط به مد ل اعتقاد  
بهد اشتى بود . برنامه آموزشى شامل 3 جلسه آموزشى و 1 جلسه ياد آور بود . د و گروه مورد  مطالعه قبل از 
مد اخله و د و ماه پس از مد اخله مورد  پيگيرى قرار گرفتند . د اد ه ها با استفاد ه از نسخه 21 نرم افزار آمارى 

SPSS و با به كارگيرى آزمون هاى كاى د و، تى تست، تى زوجى تجزيه و تحليل شد ند .
آمارى  اختلاف  كنترل  و  مد اخله  گروه  د و  د موگرافيك  متغيرهاى  بين  مد اخله  انجام  از  قبل  يافته ها: 
معناد ارى د يد ه نشد . بعد  از مد اخله آموزشى، اختلاف آمارى معنى د ارى بين ميانگين نمرات سازه هاى 
آگاهى (P 0/001<)، منافع د رك شد ه (P 0/001<)، راهنما براى عمل (P 0/015<)، خود كارآمد ى 

(P 0/001<) و رفتار (P 0/001<) د ر بين د و گروه مد اخله و كنترل مشاهد ه شد .  
نتيجه گيري: نتايج مطالعه حاضر نشان د اد  مد ل اعتقاد  بهد اشتى به منظور بهبود  معناد ار رفتار ماد ران 
د ر خصوص پيشگيرى از ايجاد  مسموميت د ر فرزند ان زير 5 سال موثر بود ه و مى تواند  جهت طراحي 

مد اخلات آموزشى مرتبط مورد  استفاد ه قرار گيرد . 

كليد  واژه: آسيبهاى غير عمد ى، پيشگيرى از آسيب، ارتقاء سلامت، آموزش سلامت، مد اخله آموزشى

 

بررسى تاثير آموزش ماد ران بر رفتارهاي پيشگيرى از مسموميت هاى كود كان زير پنج سال آنها، 
با استفاد ه از مد ل اعتقاد  بهد اشتى

فروزان رضا پور شاه كلائى
و  ايمنى  ارتقاء  گرايش  با  سلامت  ارتقاء  د انشيار 
پيشگيرى از صد مات، گروه بهد اشت عمومى، د انشگد ه 
د انشگاه  بهد اشتى،  عوامل  تحقيقات   مركز  و  بهد اشت 

علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران 
خد يجه بند ه الهى

گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى همد ان، همد ان ، ايران. نويسند ه مسئول: تلفن: 

 09333159059
bandehalahi@gmail.com

اكرم كريمى شاهنجرينى 
عمومى،  بهد اشت  گروه  بهد اشت،  آموزش  د انشيار 
اجتماعى  عوامل  تحقيقات   مركز  و  بهد اشت  د انشكد ه 
موثر بر سلامت، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، 

ايران
مريم فرهاد يان

د انشكد ه  زيستى،   آمار  گروه  زيستى،  آمار  استاد يار 
بهد اشت و مركز تحقيقات مد ل سازى بيمارى هاى غير 
واگير د ار، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران
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چكيد ه
د رصد   كه 59  رسيد   خواهد   نفر  ميليارد   حد ود  1/2  به  جهان  سالمند ان  تعد اد   سال 2025  د ر  مقد مه: 
آنان مربوط به كشورهاي د رحال توسعه خواهند  بود . افزايش جمعيت سالمند  د اراى عوارض و پيامد هاى 
اين  با  مقابله  از راهبرد هاى  سلامت يكى  ارتقاى  توسعه رفتارهاى  و بهد اشتى است.  اجتماعى، اقتصاد ى 
استرس،  مد يريت  جسمانى،  فعاليت  سالم،  تغذيه  شامل؛  سلامت  ارتقاء  رفتارهاى  اتخاذ  پيامد هاست. 
ارتباطات بين فرد ى، رشد  معنوى و مسئوليت پذيرى د ر برابر سلامت، موجب افزايش اميد  به زند گى، 
بهبود  كيفيت زند گي، كاهش ميزان بروز و شد ت بيماريها و هزينه هاي مراقبتي د ر سالمند ان مي گرد د . 
مد ل ارتقا سلامت پنِد ر با تأكيد  بر توانمند سازى افراد ، يك چارچوب مناسب براى برنامه ريزى مد اخلات 
د ر راستاى بهبود  رفتارهاى ارتقاد هند ه سلامت فراهم مى نمايد . مطالعه حاضر با هد ف تعيين اثر مد اخله 
مبتنى بر الگوى پنِد رِ بر  رفتارهاى ارتقاء د هد نه سلامت د ر سالمند ان مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتي 

مشهد ، انجام شد .
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربي شاهد د ار تصاد في به صورت قبل و بعد  بر روي 60 سالمند  مراجعه 
كنند ه به مراكز بهد اشتي شهر مشهد  د ر سال هاي  97-96 انجام شد . ابتد ا د و مركز بهد اشت بشكل 
تصاد فى به عنوان گروه آزمون و شاهد  تعيين و سپس بصورت مبتنى بر هد ف د ر هر مركز، 30 سالمند  
به عنوان واحد  پژوهش انتخاب و ميزان انجام رفتارهاى ارتقا سلامت با پرسشنامه  HPLP-II تعيين 
و سپس، برنامه مد اخله طي 6 جلسه 45 د قيقه اي، بر مبناى ابعاد  6 گانه رفتارهاى ارتقاء سلامت و 
سازه هاى مد ل پنِد ر، براى گروه آزمون اجرا شد . د ر جلسات د رباره تجربيات و احساسات سالمند ان د ر 
خصوص رفتارهاى سلامتى بحث و منافع و موانع د رك شد ه مشخص، و سعى شد  با ايجاد  خود كارآمد ى 
مثبت، تعهد  انجام رفتار ارتقاد هند ه سلامتى د ر سالمند  شكل بگيرد .  3 هفته بعد  از اتمام مد اخله، رفتارهاى 
ارتقاد هند ه سلامت، مجد د اً با پرسشنامه HPLP-II د ر د و گروه اند ازه گيرى و با يكد يگر و با قبل، مقايسه 
گرد يد . د اد ه ها با نرم افزار آماريSPPS-16,5  و آزمون هاى آماري تي زوجي، تى مستقل و كاي د و 

د ر سطح 95٪ تجزيه و تحليل شد ند .
يافته ها: گروه آزمون و شاهد  از نظر خصوصيات د موگرافيك تفاوت معنى د ار با يكد يگر ند اشتند . قبل از 
مد اخله، ميزان انجام رفتارهاى ارتقا سلامت د ر گروه آزمون و شاهد  به ترتيب 20/3 و 20/8 د رصد  بود . 
پس از مد اخله، اين ميزان د ر گروه آزمون به 71/4٪ رسيد .  آزمون تي مستقل نشان د اد  د ر مرحله بعد  
از مد اخله، رفتارهاى 6 گانه ارتقاء سلامت د ر گروه آزمون نسبت به گروه شاهد  افزايش معني د ار د اشته 
است. (P=0/012). هم چنين آزمون تي زوجي نشان د اد  انجام رفتارهاى ارتقاء سلامت، د ر گروه آزمون، 

.(P=0/023) بعد  از مد اخله نسبت به قبل، افزايش معني د ار د اشته است
نتيجه گيرى: مد ل پنِد ر د ر ارتقاء رفتارهاى ارتقاء سلامت د ر سالمند ان موثر است.

كليد  واژه: الگوى پند ر، ارتقاء سلامت، سالمند ان

 حميد رضا زند ه طلب
گروه  علمى  هيات  پرستارى،  د كترى  د انشجوى   *
د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  بهد اشت 
مسوول:  نويسند ه  ايران.  مشهد ،  پزشكى  علوم 

 09155712577
zendehtalabhr@mums.ac.ir 

هد يه بهروز فر
د انشكد ه  جامعه،  سلامت  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 
پرستارى و مامايى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، ايران

سميرا مهاجر
گروه  علمى  هيات  عضو  سالمند شناسى،  د كتراى 
علوم  د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  سالمند ى 

پزشكى مشهد ، ايران
حميد رضا بهنام وشانى

گروه  علمى  هيات  عضو  كود كان،  ارشد   كارشناس 
علوم  د انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د انشكد ه  كود كان 

پزشكى مشهد ، ايران

 

اثر مد اخله مبتنى بر الگوى پِند رِ بر رفتارهاى  ارتقاء د هند ه سلامت د ر سالمند ان
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چكيد ه
مقد مه: ميزان فعاليت جسمانى  به عنوان عامل اساسى سبك زند گى سالم، د ر كارمند ان كمتر از حد  
لازم است. يكى از رويكرد  هاى مهم حمايتى براى بهبود  فعاليت فيزيكى تشكيل گروه هاى خود يار است. 
هد ف از اين مطالعه بررسى تأثير تشكيل گروه هاى خود يار د ر بهبود  فعاليت فيزيكى و شاخص تن سنجى 

كارمند ان بود . 
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربي بصورت قبل و بعد  بر روي 100 نفر از كارمند ان مركز بهد اشت 
شماره 5 شهرستان  كه د ر د و گروه مورد  و شاهد  قرار گرفتند ، انجام شد . بوسيله پرسشنامه محقق ساخته  
، وضعيت فعاليت فيزيكى كارمند ان بررسى شد  و نمايه تود ه بد نى آنها قبل و بعد  از مد اخله اند ازه گيري 
شد  .مد اخلات حمايتى د ر گروه مورد  بر اساس مد اخلات مبتني بر تشكيل گروه خود يار به مد ت 3 ماه 

اجرا شد  . سپس افراد  گروه مورد  ارزيابي قرار گرفتند . 
يافته ها: د و گروه از نظر متغير هاي د موگرافيكي تفاوت معني د ار با هم ند اشتند . قبل از مد اخله تفاوت 
گروه  د و  د ر  بد نى  تود ه  نمايه  شاخص  و  فيزيكى  فعاليت  نوع  و  شد ت  نمرات  ميانگين  بين  د اري  معني 
مشاهد ه نشد  (p<0/05) بعد  از مد اخله، د ر ميانگين نمرات شد ت و نوع فعاليت فيزيكى و نمايه تود ه 

 .(p<0/05) بد نى گروه مورد  افزايش معني د ار مشاهد ه شد
نتيجه گيرى: نتايج مطالعه نشان د اد  كه مد اخله آموزشي مبتني بر تشكيل گروه هاى خود يار  و به مد ت 

9 هفته روي بهبود  فعاليت فيزيكي افراد  تاثير د اشته است. 

كليد  واژه: فعاليت فيزيكي، گروه خود يار، كارمند ان

 

تعيين اثر بخشى تشكيل گروه هاى خود يار د ر بهبود  فعاليت فيزيكى 
و شاخص تن سنجى كارمند ان 

فاطمه بهزاد 
 5 شماره  بهد اشت  مركز  سلامت،  آموزش  واحد    *

شهرستان مشهد  ، د انشگاه علوم پزشكي مشهد 
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چكيد ه
مقد مه: اين پژوهش با هد ف تعيين ميزان اد راكات و خود كارآمد ى د انش آموزان پسر مقطع راهنمايى 

روستايى د ر خصوص حيوان گزيد گى بر اساس مد ل اعتقاد  بهد اشتى د ر مشهد  انجام شد ه است .
روش بررسى: اين پژوهش با استفاد ه از روش نمونه گيرى ، طبقه اى و بوسيله فرمول حجم نمونه، بر 
روى تعد اد  206 نفر از د انش آموزان پسر مقطع راهنمايى روستايى مشهد  انجام شد  .ابزار جمع آوري 

د اد ه ها پرسشنامه خواهد  بود    
يافته ها: 50٪ د انش آموزان بيان د اشتند  كه د ر مورد  حيوان گزيد گى آگاهى قبلاً كسب نمود ه اند  .آنها 
بيشترين منبع كسب اطلاعات را والد ين 35,5٪ بيان كرد ه اند  و بيشترين وسيله اطلاع رسانى را كتاب 
و جزوه(40٪) اعلام نمود ه اند . بين اجزاي مد ل اعتقاد  بهد اشتي د ر د انش آموزان  همبستگي معني د اري 
وجود  د اشت (p <0/05).تنها بين سازه موانع د رك شد ه با خود كارآمد ى و فوايد  د رك شد ه ارتباط معنى 
د ارى مشاهد ه نشد (p <0/05) هر چند  كه نتايج آزمون همبستگى  ارتباط معكوس موانع د رك شد ه  با 

خود كارآمد ى و فوايد  د رك شد ه را نشان مى د هد 
بر  علاوه  بايستى  گزيد گى  حيوان  از  پيشگيرى  جهت  عمل  و  آگاهى  سطح  ارتقاي  جهت  گيرى:  نتيجه 
آموزش افزايش حساسيت و جد ى بود ن عوارض حيوان گزيد گى و فوايد  پيشگيرى آن ، وضعيت محيطى 

نيز بهبود  يابد  و توجه اى ويژه به  وضعيت ايمنى د ر  محيط زند گى شود .

كليد  واژه: حيوان گزيد گى ، مد ل اعتقاد  بهد اشتى ، د انش آموز

فاطمه بهزاد  
 5 شماره  بهد اشت  مركز  سلامت،  آموزش  واحد    *
شهرستان مشهد  ، د انشگاه علوم پزشكي مشهد . نويسند ه 

مسئول: م
 ،email:behzadf1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
بهد اشت،  ي  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاي  و  آموزش  گروه 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد ، 

 

بررسى ميزان اد راكات و خود كارآمد ى د انش آموزان د ر خصوص حيوان گزيد گى
 بر اساس مد ل اعتقاد  بهد اشتى
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت به عنوان يك مهارت عملكرد ى و مهارت د ر زمينه هاى خاص كه د ر برگيرند ه 
مهارت هاى گفتارى (گوش د اد ن و سخن گفتن) و نوشتارى (خواند ن و نوشتن)است، تعريف مى شود . 
مطالعات نشان مى د هد  كه بيماران د ر د رك اطلاعات بهد اشتى كه به صورت گفتارى د ر تعامل بيماربا 
پزشك وجود  د ارد ، مشكل د ارند . ارتباط گفتارى فرصت مناسبى براى تباد ل اطلاعات واضح و با كيفيت 
بين پزشك و بيمار د ر هر سطح از سواد  سلامتى و زبان است. پژوهش حاضر با هد ف تبيين پد يد ه ي 

سواد  سلامت و بيماران فشارخون بالا از د يد گاه كاركنان مراكز بهد اشتى شهرستان مشهد  انجام شد . 
روش بررسى: اين يك مطالعه ي كيفي با رويكرد  پد يد ارشناسي است. شركت كنند گان ازپژوهش حاضر 
از نوع مطالعه ي كيفي و با روش بحث گروهي متمركز انجام گرفت. جمع آوري د اد ه ها از راه برگزاري 4 
جلسه بحث گروهى با 12 نفر از كاركنان بهد اشتى كه به طور مستقيم به بيماران پر فشارخونى د ر مراكز 
بهد اشتى د رمانى ارائه خد مات مى د اد ند  ، انجام گرفت. تمام بحث هاي گروهي ضبط و بلافاصله پس از 

اتمام، مورد  تجزيه- تحليل و د سته بند ي قرار گرفتند . 
يافته ها: يافته ها نشان د هند ه ي اطلاعات ناكافى كاركنان از تعريف سواد  سلامتى بود  .بطورى كه اكثر 
آنها سواد  سلامتى را تنها د اشتن آگاهى بهد اشتى مى د انستند  و اد عا د اشتند  قاد ر به شناسايى بيماران 
هاى  روش  مورد   د ر  كافى  علم  ها  آزمود نى  اكثر  اينكه  وجود   با  باشند .  مى  پايين  سلامتى  سواد   د اراى 
برقرارى ارتباط موثر با بيماران د اشتند  ليكن ضعف د ر ارتباط گفتارى را به عواملى مانند  وقت ناكافى 
وتعد د  مسئوليت پزشكان ربط مى د اد ند . 96 ٪ از كاركنان مهمترين عوامل تاثير گذار بر سواد  سلامتى را 
عوامل محيطى و اقتصاد ى مى د انستند  و تنها يك نفر از آنها به تاثيرآموزش كاركنان بهد اشتى اشاره نمود . 
نتيجه گيرى: با استفاد ه از روش بحث گروهي و از راه شناخت واقعيت هاي موجود  مي توان قد رت برنامه 
هاي آموزش بهد اشت براي تغيير رفتار و ارتقاي سلامت را توسعه د اد  و يافته هاي پژوهش حاضر مى 
رفع  و  بهد اشتى  كاركنان  د ر  گفتارى  ارتباط  ارتقاء  آموزشى  برنامه  اجراى  و  طراحي  ي  زمينه  د ر  تواند  

چالش هاى موجود  موثر باشد . 

كليد  واژه: سواد  سلامتى، پرفشارخونى، كاركنان بهد اشتى، بحث گروهي متمركز.

 

آموزش، گامى موثر د ر ارتقاء سواد  سلامت  بيماران د اراى بيمارى د اراى فشارخون بالا: 
مصاحبه اى با كاركنان بهد اشتى

فاطمه بهزاد 
واحد  آموزش سلامت، مركز بهد اشت شماره 5 شهرستان 

مشهد  ، د انشگاه علوم پزشكي مشهد 
نوشين پيمان

* گروه آموزش و ارتقاي سلامت، د انشكد ه ي بهد اشت، 
د انشگاه علوم پزشكي مشهد . نويسند ه مسئول: 

email:peymann@mums.ac.ir

حبيب ا.. اسماعيلى
گروه اپيد ميولوژي و آمار زيستي، د انشكد ه ي بهد اشت، 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد 
على تقى پور

گروه اپيد ميولوژي و آمار زيستي، د انشكد ه ي بهد اشت، 
د انشگاه علوم پزشكي مشهد 
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چكيد ه
مقد مه: امروزه سواد  سلامت ناكافي به عنوان يك تهد يد  جهاني به شمار مي آيد . افراد  با سواد  سلامت 
ناكافي، با احتمال كمتري اطلاعات نوشتاري و گفتاري ارايه شد ه توسط متخصصان سلامتي را د رك مي 
كنند  و به د ستورات د اد ه شد ه توسط آن ها عمل      مي كنند . مطالعه حاضر با هد ف تعيين تاثير آموزش 
سواد  سلامت به كاركنان مراكز بهد اشتى د رمانى بر ارتقاء خود  كارآمد ى بيماران د اراى بيمارى مزمن 

د ر شهر مشهد  انجام شد .
به  مزمن  بيمارى  د اراى  بيماران  از  نفر   240 روى  بر  بود كه  تجربى  نوع  از  پژوهش  اين  كار:  روش 
بر  مبتنى  آموزشى  مد اخله  گرد يد .  انجام  شد ند ،  انتخاب  اى  مرحله  چند   تصاد فى  گيري  نمونه  روش 
گروهى  بحث  جلسه  سه  طى  و  طراحى  سلامت  سواد   ارتقاء  ابزارجهانى  كاربرد   اساس  بر  سلامت  سواد  
متمركز و يك كارگاه آموزشى براى كاركنان د رگروه آزمون انجام شد . ابزار جمع آوري د اد ه ها شامل 
پرسشنامه مراقبت اوليه د ر بزرگسالان و خود كارامد ى د ر بيمارى مزمن براى ارزيابي سطح سواد  سلامت 
و خود كارآمد ى بيماران بود . براى تجزيه و تحليل د اد ه ها از نرم افزار spss16 وآزمونهاى تى ، آنوا و 

كاى اسكوير استفاد ه شد .
يافته ها: بيماران و كاركنان د ر د و گروه از نظر متغير هاى فرد ى با يكد يگر تفاوت معناد ارى ند اشتند  
ميانگين سنى بيماران 10/5±52/75 سال بود . د ر گروه آزمون پس از مد اخله آموزشى د ر ميانگين سواد  
آمارى  افزايش  آزمون،  گروه  د ر   (P<0/001) بيماران  كارآمد ى  خود    ،(P  <0/001) بيماران  سلامت 

معناد ارى وجود  د اشت .
نتيجه گيرى: مد اخلات عملى لازم د ر ارتقاء سواد  سلامت د ر حوزه كاركنان  بهد اشتى  و بيمار: ارتباط 
بيمار محور، استفاد ه از تكنيك هاى برقرارى ارتباط واضح و د ر سطح مراكز  بهد اشتى د رمانى: استفاد ه 
از رسانه هاى نوشتارى قابل فهم و مصور ، وسايل كمك آموزشى بصرى ، ارتقاء مهارت خود كارآمد ى 
بيمار  و ايجاد  محيطى تشويق كنند ه براى بيان سوالات،  مى تواند  نتايج د رمانى براى بيماران مبتلا به 

سواد  سلامت محد ود  را بهبود  بخشد .

كليد  واژه: :سواد  سلامت، بيماران مزمن ،كاركنان بهد اشتى، مراكز بهد اشتى د رمانى، آموزش 

فاطمه بهزاد 
 5 شماره  بهد اشت  مركز  سلامت،  آموزش  واحد    *

شهرستان مشهد  ، د انشگاه علوم پزشكي مشهد .
،email:behzadf1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
بهد اشت،  ي  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاي  و  آموزش  گروه 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد ،
حبيب ا.. اسماعيلى

گروه اپيد ميولوژي و آمار زيستي، د انشكد ه ي بهد اشت، 
د انشگاه علوم پزشكي مشهد 

على تقى پور
گروه اپيد ميولوژي و آمار زيستي، د انشكد ه ي بهد اشت، 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد 

 

تاثير ارتقاء سواد  سلامت كاركنان بهد اشتى  بر ارتقاء خود كارآمد ى
 بيماران د اراى بيمارى مزمن
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چكيد ه
مقد مه: سواد  اطلاعات د رمان مفهوم جد يد ى است كه به ارائه اطلاعات به بيمارن پس از ابتلا به يك 
بيمارى خاص مى پرد ازد . د سترسى به اطلاعات مرتبط با د رمان و گزينه هاى د رمانى، بخشى اساسى از 
اقد امات سلامت د رمان است كه بايد  مبتنى بر بهترين منابع موجود  باشد  و چون سرطان براى فرد  بيمار، 
خانواد ه و حتى جامعه پيامد هاى منفى فراوان و هزينه هاى سرسام آورى را به همراه د ارد ، ضرورى است 
تا د ر اين خصوص آموزش هايى د ر مورد  مولفه هاى د رمان به آنان ارائه شود . از اين رو، پژوهش حاضر 
با هد ف بررسى تاثير آموزش هاى كوتاه مد ت بر افزايش سطح سواد  اطلاعات د رمان بيماران سرطانى 

انجام شد .
بيمار   20 تعد اد   راستا،  اين  د ر  كه  گرفت  صورت  تجربى  شبه  روش  با  حاضر  پژوهش  بررسى:  روش 
سرطانى از بيمارستان اميد  مشهد  انتخاب شد ند  و د ر ابتد ا با استفاد ه از پرسشنامه اى محقق ساخته، ميزان 
آشنايى بيماران با 6 مولفه د رمان يعنى: د اروها، شيوه د رمان، تغذيه، آزمايشات، هزينه هاى د رمان و ورزش 
بررسى و سطح سواد  اطلاعات د رمان آنان مورد  ارزيابى قرار گرفت. لازم به ذكر است كه پرسشنامه 
ذكر شد ه با استفاد ه از نظر پزشكان راد يوتراپى و آنكولوژى تهيه شد . پس از يك هفته و د ر يك كارگاه 
آموزشى، به بيماران آموزش هايى د ر خصوص 6 مولفه د رمان ارائه شد  و پس از آن سطح سواد  اطلاعات 

د رمان بيماران مورد  ارزيابى مجد د  قرار گرفت.
يافته ها: يافته هاى پژوهش نشان د اد  كه آموزش هاى كوتاه مد ت ارائه شد ه سواد  اطلاعات د رمان، د ر 
ارتقاى مولفه هاى آزمايشات، هزينه د رمان و ورزش تاثير بسيارى د اشته است و د ر ساير مولفه ها تاثير 

اند كى د اشته است.
نتيجه گيرى: با توجه به تاثيرات مثبت آموزش هاى سواد  اطلاعات د رمان، ارائه آموزش هاى كوتاه مد ت 
مى تواند  سبب تسهيل فعاليت كاد ر د رمانى د ر فرايند  د رمان بيماران سرطانى گرد د  و بد ين وسيله سبب 
ارتقاى سواد  طواد  اطلاعات د رمان بيماران سرطانى شد ه و كاهش هزينه هاى بيمار و نظام د رمانى را به 

همراه د اشته باشد .  

كليد  واژه: سواد  اطلاعات د رمان، آموزش بيماران، بيماران سرطانى، بيمارستان اميد ، مشهد .

 

تاثير آموزش هاى كوتاه مد ت بر ارتقاى مولفه هاى سواد  اطلاعات د رمان بيماران سرطانى
 

محبوبه فرزين
كارشناس ارشد  علم اطلاعات و د انش شناسى، د انشگاه 

فرد وسى مشهد 
حسن بهزاد ى

استاد يار  شناسى،  د انش  و  اطلاعات  علم  د كترى   *
تماس  تلفن  مسئول:  مشهد .نويسند ه  فرد وسى  د انشگاه 

05138805896 ـ 09155042084 
 hasanbehzadi@um.ac.ir

اعظم صنعت جو
د كترى علم اطلاعات و د انش شناسى، استاد يار د انشگاه 

فرد وسى مشهد 
 سود ابه شهيد  ثالث

پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشيار  فاماكولوژى،  د كترى 
مشهد 
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت را مي توان به صورت توانايي خواند ن، د رك كرد ن و عمل كرد ن بر اساس توصيه 
هاي بهد اشتي و خود  مراقبتى به معنى پيروى از يك شيوه زند گى سالم به منظور پيشگيرى از بيمارى 
ها مى باشد . سواد  سلامت به عنوان يكى از اجزاى مهم د ر خود  مراقبتى محسوب مى شود . هد ف از اين 

مطالعه، تاثير سواد  سلامت بر ميزان خود مراقبتى و اتخاذ رفتارهاى  پيشگيرانه توسط مرد م مى باشد . 
روش بررسى: اين مطالعه بصورت  توصيفي- تحليلي  بر روي 359 نفر ساكن د ر حاشيه شهر سبزوار  
انجام شد . د اد ه ها به روش پرسشگري با پرسشنامه جمع آوري گرد يد . د اد ه هاي جمع آورى شد ه با 
 ANOVA  و T test (آمار توصيفى و تحليلى ) با  آزمون هاى همبستگى و SPSS16  استفاد ه ازنرم افزار

تجزيه و تحليل شد . 
يافته ها: بيشترين افراد  مورد  مطالعه از سطح سواد  سلامت  كافى با 54/9 د رصد  برخورد ار بود ند  و  فقط 
7/5 د رصد  افراد  سطح سواد  سلامت ناكافى  د اشتند . ضمن اينكه 37/6 د رصد   افراد  نيز  د اراى سطح 
سواد  سلامت مرزى بود ند . ميانگين سواد  سلامت د ر مرد ان 13/6±  84/49 و ميانگين سواد  سلامت 
د ر زنان  14/02±86/67 مى باشد   و و همچنين سواد  سلامت د ر هر د و جنس با يكد يگر تفاوت معنى 
د ارى ند اشت. از مجموع 359 نفر مورد  مطالعه ، امتياز خود  مراقبتى بيشترين افراد  با تعد اد  206 نفر 
(57/4 د رصد )  د ر حد  متوسط بود ه و  مابقى افراد   با تعد اد   153 نفر (42/6 د رصد ) د ر حد  ضعيف 
بود ه  و هيچكد ام از  افراد  امتياز د ر حد  قوى را كسب ننمود ه اند . بين  سواد  سلامت كل و خود  مراقبتى 
كل ارتباط معنى د ارى وجود  ند اشت ولى  بين سواد  سلامت كل با ابعاد ى از خود  مراقبتى  شامل تحرك 
/ خستگى ، احساس خوشحالى ،عملكرد  اجتماعى و د رد   ارتباط معنى د ارى  وجود  د اشت. همچنين خود  
مراقبتى كل فقط با بعد  مهارت انجام فعاليت از ابعاد  سواد  سلامت ارتباط معنى د ارى د اشت و با ساير  

ابعاد  آن  ارتباط معنى د ارى را ند اشت. 
نتيجه گيرى: هر چند  بين سواد  سلامت كل و خود  مراقبتى كل ارتباط معنى د ارى وجود  ند اشت ولى 
بين سواد  سلامت كل با ابعاد ى از خود  مراقبتى  شامل تحرك / خستگى ، احساس خوشحالى، عملكرد  
اجتماعى و د رد   ارتباط معنى د ارى  وجود  د اشت.از طرفى با توجه به اينكه تنها نيمى از  افراد   سواد  
سلامت  كافى د اشتند  و هيچ يك از افراد  از  وضعيت خود  مراقبتى مطلوبى برخورد ار نبود ند  بنابراين 
انجام اقد امات موثر جهت افزايش ميزان سواد  سلامت افراد  و به د نبال آن ارتقاى خود  مراقبتى به طور 

جد ى توصيه مى گرد د . 

كليد  واژه: سواد  سلامت، خود  مراقبتى، جمعيت حاشيه نشين

سيد احمد  احمد ى نسب 1 *،   الهام بهنام طلب 
2،   موسى الرضا عباسپور 3 

معاونت   ، بهد اشت  آموزش   MPH  -1
بهد اشتى د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار. ايران

2-كار شناس ارشد  آموزش بهد اشت ؛ معاونت بهد اشتى 
د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار. ايران

بهد اشتى  معاونت  عمومى،  بهد اشت  شناس  3-كار 
د انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار. ايران 

نسب  احمد ى  احمد   سيد   مسئول:  (نويسند ه 
(a.ahmadinasab@yahoo.com

 

بررسى ارتباط بين سواد  سلامت و ميزان خود  مراقبتى د ر جمعيت حاشيه نشين تحت 
پوشش د انشگاه علوم پزشكى سبزوار  د ر سال 1396
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت،  مجموعه اي از مهارتهاي خواند   ن، شنيد   ن، تجزيه، تحليل، تصميم گيري و توانايي 
به كار گيري اين مهارتها د   ر موقعيت هاى سلامتي است.  اين مطالعه, با هد   ف تعيين تأثير آموزش  بر 
سواد    سلامت و ارتباط آن با رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه د   ر سفيران سلامت پايگاه هاى سلامت شبكه بهد   اشت 

و د   رمان د   ر شهرستان كازرون اجرا شد   .
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه شبه تجربى است كه با استفاد   ه از طرح پيش آزمون – پس 
آزمون  برروى 256 نفر از سفيران سلامت  انجام گرفت. روش نمونه گيرى تصاد   فى سيستماتيك بود   . 
به منظور ارزيابى سواد    سلامت از پرسشنامه ى منتظرى و جهت تعيين وضعيت رفتارهاي ارتقاءد   هند   ه 
سلامت از پرسشنامه استاند   ارد    ((HpLp-II استفاد   ه شد   . قبل و بعد    از مد   اخله آموزشى د   و پرسشنامه 
توسط سفيران سلامت تكميل گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزارspss 22  و آزمونهاى t،ANOVA و 

پيرسون مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره سواد    سلامت سفيران قبل از مد   اخله آموزشى 79,22 بود    كه بعد    از مد   اخله به 
ارتقاء  رفتارهاى  پرسشنامه  ابعاد     كليه  با  سلامت  سواد     د   اد     نشان  مطالعه  نتايج  همچنين  رسيد   .   95,49

د   هند   ه سلامت قبل و بعد    از مد   اخله همبستگى معنا د   ارو مستقيمى د   ارد   .
نتيجه گيرى: مد   اخلات آموزشى جهت افزايش سواد    سلامت سفيران سلامت د   ر بهبود    رفتارهاى ارتقاء 

د   هند   ه سلامتى موثر مى باشد   .

كليد  واژه: آموزش، سواد    سلامت، رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه، سفيران سلامت.

 

بررسى تأثير آموزش  بر سواد    سلامت و ارتباط آن با رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه د   ر سفيران 
سلامت پايگاه هاى سلامت  شهرستان كازرون

طاهره بياتى
بهد   اشت  مركز  پزشكى،  آموزش  ارشد     كارشناس   *
ايران.  شيراز،  شيراز،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  كازرون، 

نويسند   ه مسئول:  
تلفن: 07142216577     

bayati@sums.ac.ir

ليلا بذرافكن
استاد   يار د   انشكد   ه پزشكى، مركز تحقيقات آموزش علوم 

پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، ايران.
عزيز د   هقان

د   كتراى اپيد   ميولوژى، گروه پزشكى اجتماعى، د   انشكد   ه 
پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران.

فاطمه بنياد   ى
بهد   اشت  مركز  بهد   اشت،  آموزش  ارشد     كارشناس 

كازرون، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، ايران
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چكيد   ه
بر  اي  گسترد   ه  اثرات  باعث  كه  است  عمومى  سلامت  براي  مهم  معضل  يك  د   و  نوع  د   يابت  مقد مه: 
عملكرد   هاي فرد   ي و اجتماعى افراد    مى شود   . مطالعه پيش رو به منظور ارزيابى آگاهى و عمكلرد    بيماران 

مبتلا به د   يابت د   ر شهر مشهد    انجام شد   .
روش بررسى:اين مطالعه مقطعى توصيفى د   ر سال 1396 بر روى 237 نفر از بيماران مبتلا به د   يابت 
د   ر شهر مشهد   كه به روش نمونه گيرى تصاد   فى طبقه اى انتخاب شد   ند   ، انجام شد   . ابزارگرد   آورى د   اد   ه ها 
پرسشنامه محقق ساخته بود    كه پايايى آن د   ر مطالعه پايلوت ارزيابى شد   . د   اد   ه ها با روش هاى آمار توصيفى 

و آزمون آمارى مجذور كاى تجزيه و تحليل شد   ند   . 
يافته ها:ميزان آگاهى كلى نمونه هاى مورد    بررسى 78/5 د   رصد    و سطح عملكرد    خوب آنان 35/5 د   رصد    
بود   .مصرف د   ارو طبق د   ستور پزشك 85/2 د   رصد   ،د   اشتن ورزش و فعاليت بد   نى مناسب42/2 د   رصد    بود   .

رابطه بين سواد    و آگاهى كلى بيماران معنى د   ار بود   (p<0/001).بررسى ارتباط آگاهى و عملكرد    نشان د   اد    
 .( p=0/001)   كه با افزايش يك امتياز د   ر نمره آگاهى، 0/12 امتياز نمره عملكرد   ى افزايش د   ارد

نتيجه گيرى:اين مطالعه نشان د   اد   ، آگاهى جمعيت هد   ف نسبت به خد   مات د   ر نظر گرفته برنامه كشورى 
هم خوانى د   ارد   ، ولى عملكرد    بيماران د   ر زمينه مصرف منظم د   ارو، رژيم غذايى، ورزش مطابق استاند   ارد   هاى 

برنامه نمى باشد   .

كليد  واژه:آگاهى،عملكرد   ،د   يابت

 زهرا پاشائى نژاد    
علوم  پرستاري-د   انشگاه  آموزش  ارشد     *  كارشناسي 
د   رمانى  پژوهشى  آموزشى  مشهد   -مركز  پزشكي 

قائم(عج)-مشهد   -ايران. 09153165395
pashaeinz1@mums.ac.ir

فرحناز توحيد   يان
مشهد   - پزشكي  علوم  د   انشگاه  پرستارى–  كارشناس 
مركز آموزشى پژوهشى د   رمانى قائم(عج)-مشهد   -ايران

حميد   ه بهروان
مشهد   - پزشكي  علوم  د   انشگاه  پرستارى–  كارشناس 
مركز آموزشى پژوهشى د   رمانى قائم(عج-مشهد   -ايران

 

ارزيابى آگاهى و عملكرد    بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و
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چكيد   ه
مقد مه:فشارخون بالا يك عامل خطر مهم قابل كنترل براى بيماريهاى قلبى عروقى محسوب مى شود   .اين 

مطالعه با هد   ف تعيين ارتباط سواد    سلامت با سلامت عمومى د   ر بيماران مبتلا به فشارخون انجام شد   .
روش بررسى:اين مطالعه توصيفى تحليلى و مقطعى بر روي 200 بيمار مبتلا به فشارخون د   ر سال 1396 
انجام گرد   يد   . روش انتخاب نمونه ها به صورت آسان بود   . ابزار جمع آوري اطلاعات سه پرسش نامه 
مشخصات فرد   ي، سواد    سلامت(TOFHLA)، پرسشنامه استاند   ارد    سلامت عمومى GHQ 28، بود   .د   اد   ه ها 
به وسيله نرم افزار SPSS نسخه 16 و با كمك آزمون هايى آمار توصيفى،جد   ول توزيع فراوانى و آزمون هاى 

آماري) آزمون t، ANOVA و ضريب همبستگى پيرسون ( تجزيه و تحليل شد   .
يافته ها:بيش از نيمى از شركت كنند   گان) 58د   رصد   ( از سواد    سلامت كافى برخورد   ار نبود   ند    و سلامت 
عمومى آنان متوسط گزارش شد    ميانگين نمره48 /58  ± 53/7 ) ).ارتباط معنى د   اري بين سواد    سلامت 
عمومى،  سلامت  بعد     سه  با  سلامت  (.سواد      P=0/007 و   (r =-0/191شد مشاهد   ه  عمومى  سلامت  و 
اضطراب و اختلال خواب r=-0/154) و P=0/0029 (كاركرد    اجتماعى r =-0/176) و (P=0/013 و 

افسرد   گى r=-0/218) و P=0/002 ارتباط آماري معنى د   اري د   اشت.
نتيجه گيرى:اين مطالعه نشان د   اد    كه سواد    سلامت وسلامت عمومى ناكافى مشكل شايعى است و بيماران 
مبتلا به فشارخون نياز به آموزش هاى بيشتري جهت بهبود    سطح سواد    سلامت وسلامت عمومى د   ارند   .

كليد  واژه:سواد    سلامت،سلامت عمومى،فشارخون

 

بررسى ارتباط سواد    سلامت با سلامت عمومى بيماران مبتلا به فشارخون
 

 زهرا پاشائى نژاد    
علوم  پرستاري-د   انشگاه  آموزش  ارشد     *  كارشناسي 
د   رمانى  پژوهشى  آموزشى  مشهد   -مركز  پزشكي 

قائم(عج)-مشهد   -ايران. 
09153165395

pashaeinz1@mums.ac.ir

پانته آ همتى
مشهد   - پزشكي  علوم  د   انشگاه   – پرستارى  كارشناس 
مركز آموزشى پژوهشى د   رمانى قائم(عج)-مشهد   -ايران

سمانه سيستانى
د   انشگاه  پزشكى–  انفورماتيك  ارشد     كارشناسى 
د   رمانى  پژوهشى  آموزشى  مشهد   -مركز  پزشكي  علوم 

قائم(عج-مشهد   -ايران
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چكيد   ه
مقد مه: ارتباطات موثر گامى ضرورى جهت همراهى با تغييرات د   نياى امروز است. د   ر فضاى مناسب 
ارتباط بين فرد   ى اعتماد    افزايش يافته و تعارض كاهش مى يابد    و زمينه لازم براى ارتقاى سرمايه اجتماعى 
و سلامت روان فراهم خواهد    شد .عد   م اطلاع از مهارت هاى ارتباطى و روابط بين فرد   ى صحيح سلامت 
روانى زنان جامعه را به خطر مى اند   ازد   . بد   ين منظور د   ر اين پژوهش تاثير آموزش مهارت روابط بين 

فرد   ى بر سرمايه اجتماعى، سلامت روان د   اوطلبان سلامت د   ر سال 96 بررسى شد   . 
روش بررسى: اين پژوهش از نظر هد   ف كاربرد   ى و از نظر روش يك تحقيق نيمه آزمايشى با طرح پيش 
پس آزمون با گروه كنترل مى باشد   . تعد   اد    40 نفر از د   اوطلبان سلامت زن د   ر اين پژوهش  آزمون – 
شركت كرد   ند .د   و گروه به روش نمونه گيرى چند    مرحله اى انتخاب شد   ند    به اين ترتيب كه ابتد   ا د   و مركز 
شهرى به صورت خوشه انتخاب شد   ند    و سپس بصورت تصاد   فى ساد   ه از بين د   و مركز 20 نفراز د   اوطلبان 
سلامت د   ر گروه آزمايش و 20 نفرد   ر گروه كنترل قرار گرفتند    و سپس مد   اخله آزمايشى مهارت روابط 
بين فرد   ى د   ر 7 جلسه 90 د   قيقه اى براى گروه آزمايش اجرا و از هر 2 گروه پيش آزمون و پس آزمون، 
پرسشنامه مهارت روابط بين فرد   ى و سلامت عمومى28GHQ- و پرسشنامه سرمايه اجتماعى اونيكس 
و بولن (2000)د   ر قبل و بعد    از اجراى جلسات گرفته شد   . جهت تحليل د   اد   ه ها علاوه بر آمار توصيفى از 

آمار استنباطى مانند    كواريانس تك متغيره و چند   متغيره استفاد   ه شد   .
يافته ها: ميانگين سنى آزمود   نيها 8/90 ± 45/98 بود   . بعد    از مد   اخله آزمايشى ميانگين نمرات سرمايه 
(سرمايه  د   اد     نشان  معنى د   ار  تفاوت  كنترل  گروه  به  نسبت  آزمايش  گروه  د   ر  روان  سلامت  و  اجتماعى 
اجتماعى P=0/001 و سلامت روان P=0/002). اما رابطه معنى د   ارى بين مهارت روابط بين فرد   ى با 
نشانه هاى جسمانى و اختلال عملكرد    اجتماعى وجود    ند   اشت و بين ميانگين گروه ها د   ر مؤلفه هاى سرمايه 
اجتماعى ازجمله اعتماد    و امنيت و ارزش زند   گي د   ر سطح آلفاى 0/01 و د   ر مولفه مشاركت و فعاليت 
د   ر اجتماع و مد   ارا كرد   ن با تنوع د   ر سطح آلفاى 0/05 تفاوت وجود    د   ارد    و بيشترين اثر مربوط به مولفه 

ارزش زند   گى است. 
نتيجه گيرى: نتايج نشان مى د   هد    افراد    د   اراى مهارتهاى ارتباطى بهتر، كمتر از سايرين د   چار اضطراب و 
افسرد   گى شد   ه و با افزايش اعتماد    و كاهش تعارض، سرمايه اجتماعى و سلامت روان آنان ارتقاء مى يابد   . 
بنابراين برگزارى كارگاه هاى آموزشى مهارت روابط بين فرد   ى د   ر جهت ارتقاى سطح سرمايه اجتماعى و 

سلامت روان افراد    جامعه، بخصوص زنان توصيه مى گرد   د   .

كليد  واژه: آموزش مهارت روابط بين فرد   ى، سرمايه اجتماعى، سلامت روان، د   اوطلبان سلامت.

پروين پرى افساى
آزاد     د   انشگاه  بالينى  روانشناسى  ارشد     كارشناسى   *

اسلامى فرد   وس،ايران. نويسند   ه مسئول:
: parvin.pariafsay@yahoo.com Email

خد   يجه اعراب شيبانى
روان  گروه  استاد   يار  سلامت،  روانشناسى  د   كترى 

شناسى، تهران،ايران،د   انشگاه پيام نور فرد   وس، ايران

 

 اثربخشى آموزش مهارت برقرارى روابط بين فرد   ى بر سرمايه اجتماعى و سلامت روان 
د   اوطلبان سلامت شهرستان فرد   وس د   ر سال 95-96
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چكيد   ه
مقد مه: بررسي و شناخت نياز هاى آموزشي پيش نياز يك سيستم آموزشي موفق است معمولاً اين اقد   ام 
اولين گام د   ر برنامه ريزي آموزشي و د   ر واقع نخستين عامل ايجاد    و تضمين اثربخشي برنامه هاى آموزشى  
است. لذا مطالعه حاضر با هد   ف نيازسنجى و تعيين اولويت هاى آموزشى سلامت جامعه د   ر شهرستان 

فرد   وس انجام شد   . 
تعيين  شد   .  انجام  شبكه  سطوح  تفكيك  به  نياسنجى  شبكه،  ساختار  رعايت  به  توجه  با  بررسى:  روش 
اولويت هاى سطوح بالاتر براساس فهرست نيازهاى سطوح محيطى است. گام هاى اجرايى سطوح محيطى 
شامل تشكيل گروه نيازسنجى سلامت، شركت د   ر د   وره هاى توجيهى- آموزشى، تعيين نيازها، پاكسازى 
و ثبت نيازها، اولويت بند   ى و ثبت د   ر نرم افزار SPSS و ارسال آنها به مركز بهد   اشت شهرستان بود   . 
و  مسئولين  تيم  بهورز)،  ناظرو  كارشناس  يا  (پزشك،كارد   ان  سلامت  تيم  شامل  سلامت  نيازسنجى  تيم 
معتمد   ين(د   هيار، رئيس شورا، روحانى و معلمان) و تيم سرخوشه ها (رابطين بهد   اشتى و سفيران سلامت)

بود   . بعد    از جمع آورى نيازها بر طبق د   ستورالعمل اگر فراوانى آن اولويت د   ر بيش از 30 د   رصد    واحد   هاى 
سطوح محيطى(شهر و روستا) بود    به عنوان اولويت شهرستان انتخاب و به واحد    تخصصى جهت انجام 

مد   اخلات مورد   نياز توسط مركز بهد   اشت شهرستان ارجاع شد   .
آموزشى  نياز  مهمترين  بالا  فشارخون  د   اد     نشان  شهرستان  كل  د   ر  سلامت  نيازسنجى  نتايج  ها:  يافته 
سلامت د   ر تمامى مراكز بود    اولويت هاى بعد   ى به ترتيب افسرد   گى و بهد   اشت د   هان و د   ند   ان مشخص 

شد   .  
نتيجه گيرى: حل مشكلات سلامت جامعه، وظيفه هر نظام بهد   اشتى - د   رمانى است. براى اين كار نياز 
است كه ابتد   ا مشكلات شناسايى شد   ه و سپس با توجه به منابع موجود    و تعيين اولويت ها، براى هر اولويت 

برنامه هاى آموزشى لازم مشخص شود   . 

كليد  واژه: نيازسنجى سلامت، اولويت هاى سلامت، برنامه ريزى سلامت.

 

نيازسنجى سلامت جامعه و ارزيابى آن: آموزش پاسخگو
 

فريبا پرى افساى 
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  ارشد   آموزش  كارشناسى   *
شبكه بهد   اشت و د   رمان فرد   وس، د   انشگاه علوم پزشكى 

بيرجند   ، بيرجند   ،ايران. نويسند   ه مسئول:
سعيد    د   شتى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 

د   رمانى شهيد    صد   وقى يزد   ، يزد   ، ايران
محمد   رضا حسينى زاد   ه

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  ارشد   آموزش  كارشناسى 
شبكه بهد   اشت و د   رمان فرد   وس، د   انشگاه علوم پزشكى 

بيرجند   ، بيرجند   ،ايران
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چكيد   ه
مقد مه: رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامتى براى حفظ سلامتى ضرورى است. افراد    با سواد    سلامت ناكافى  
وضعيت سلامتى ضعيف ترى د   ارند   . هد   ف اين مطالعه تعيين وضعيت سواد    سلامت و همبستگى آن با 

رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامت د   ر د   اوطلبان سلامت و سفيران سلامت مى باشد   .
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى-تحليلى بر روى 200 نفر از د   اوطلبان سلامت و سفيران سلامت شهر 
فرد   وس انجام شد   . نمونه گيرى به روش سهميه بند   ى و بصورت تصاد   فى انجام شد   . ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها 
 HPLP II) (Health) سلامت»  د   هند   ه  ارتقاء  رفتارهاى  «پرسشنامه  و  سلامت   سواد     پرسشنامه  شامل 
Promoting Behaviors Questionnaire)  بود   .  د   اد   ه ها با استفاد   ه از شاخص هاى آمار توصيفى و آزمون 

پيرسون مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
سلامت 3,82،  د   اوطلبان  د   ر  سلامت  د   هند   ه  ارتقاء  رفتارهاى  و  سلامت  سواد     نمرات  ميانگين  ها:  يافته 
2,61 و د   ر سفيران سلامت 3,86، 2,48 بود    .همبستگى مثبت و معنى د   ارى بين سواد    سلامت با رفتارهاى 
ارتقاء د   هند   ه سلامت مشاهد   ه شد   . بيشترين و كمترين نمره ابعاد    رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامت د   ر بين 
د   اوطلبان سلامت  و سفيران سلامت به ترتيب روابط بين فرد   ى و فعاليت فيزيكى و بيشترين و كمترين 

ابعاد    سواد    سلامت فهم و ارزيابى بود   . 
نتيجه گيرى: د   ر مجموع رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامت و سواد    سلامت د   ر بين د   اوطلبان سلامت و سفيران 
اساس  بر  سلامت  آموزش  برنامه هاى  انجام  لزوم  موضوع  اين  و  بود     مطلوب  حد     از  تر  پايين  سلامت 

حيطه هاى ارتقا د   هند   ه سلامت و مولفه هاى سواد    سلامت را نشان مى د   هد   . 

كليد  واژه:د   اوطلبان  سلامت، سفيران سلامت، سواد    سلامت، رفتارهاى ارتقاد   هند   ه سلامت.

فريبا پرى افساى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  ارشد   آموزش  كارشناسى   *
شبكه بهد   اشت و د   رمان فرد   وس، د   انشگاه علوم پزشكى 

بيرجند   ، بيرجند   ،ايران. نويسند   ه مسئول:
سعيد    د   شتى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 

د   رمانى شهيد    صد   وقى يزد   ، يزد   ، ايران.
مليحه رام

بهد   اشت  و  پيراپزشكى  د   انشكد   ه  علمى  عضوهيئت 
فرد   وس، د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند   ، بيرجند   ، ايران

 

 همبستگى سطح سواد    سلامت و رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامتى د   ر بين سفيران سلامت 
و د   اوطلبان سلامت د   ر شهر فرد   وس د   ر سال 97
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت يكى از بيماريهاى شايع جوامع بشرى است كه متأسفانه شيوع اين بيمارى روز به روز 
د   ر حال افزايش ميباشد   . طرح واره د   رمانى براى بيماران مبتلا به مشكلات منش شناختى مزمنى كه به 
قد   ر كافى از رفتار د   رمانى شناختى كلاسيك كمكى د   ريافت نميكرد   ند   ، تد   وين گرد   يد   .لذا پژوهش با هد   ف 
تعيين اثربخشى طرح واره د   رمانى بر خود   كنترلى و اد   راك بيمارى بيماران د   يابت نوع فرد   وس د   ر سال 

97 انجام شد   .
روش بررسى: اين پژوهش از نوع نيمه آزمايشى با طرح پيش آزمون و پس آزمون با گروه كنترل است.

جامعه آمارى پژوهش حاضر عبارت است از كليه بيماران د   يابتى نوع 2 كه تعد   اد    650 نفر تحت پوشش 
مراكز خد   مات جامع سلامت شهرى مى باشند   .40 نفراز بيماران د   يابتى نوع 2 كه به شيوه د   ر د   سترس 
كنترل  گروه  نفرد   ر  و 20  آزمايش  گروه  نفرد   ر  شد   ند   .20  انتخاب  سلامت  جامع  خد   مات  مراكز  بين  از 
گروه  د   يد   ند   و  آموزش  د   رمانى  واره  طرح  باروش  اى  د   قيقه  جلسه 70  آزمايش 10  مى گيرند   .گروه  قرار 
كنترل د   رليست انتظار قرار گرفتند   .گروه ها پرسشنامه كوتاه اد   راك بيماري برد   بنت و همكاران(2006) و 
پرسشنامه خود    كنترلى گراسميك را به عنوان پيش آزمون و پس ازمون تكميل كرد   ند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 

از نرم افزار SPSS نسخه 20 به روش كووارياتس چند   متغييرى تجزيه و تحليل شد   ند   .
يافته ها:يافته ها نشان د   اد    ميان گروه طرح واره د   رمانى و گروه كنترل تفاوت معناد   ارى وجود    د   اشت. به 
عبارت د   يگر طرح واره د   رمانى باعث افزايش معناد   ار خود   كنترلى و اد   راك بيمارى بيماران د   يابت نوع 

  .( P < 0/05).   د   و شد
نتيجه گيرى:نتايج اين مطالعه نشان د   اد    طرح واره د   رمانى توانست خود   كنترلى و اد   راك بيمارى بيماران 
د   يابت نوع د   و را افزايش د   هد   .بنابراين د   رمانگران مى توانند    براى بهبود    خود   كنترلى و اد   راك بيمارى اين 

بيماران از اين روش استفاد   ه كنند   .

كليد  واژه:طرح واره د   رمانى,خود   كنترلى,اد   راك بيمارى,د   يابت نوع د   و

 

 اثربخشى طرح واره د   رمانى بر خود   كنترلى و اد   راك بيمارى د   ر بيماران د   يابت نوع د   و
 

خد   يجه اعراب شيبانى
روان  گروه  استاد   يار  سلامت،  روانشناسى  د   كترى 

شناسى،تهران،ايران،د   انشگاه پيام نور فرد   وس، ايران
نسرين پرى افساى

 . بالينى  روانشناسى  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى   *
د   انشگاه ازاد    اسلامى شهرستان فرد   وس، ايران. (نويسند   ه 

مسوول):
 n.pariafsai@gmail.com



 120

 

 

چكيد   ه
مقد مه: بررسيها نشان د   اد   ه كه هم د   ر كشورهاى توسعه يافته و هم د   ر كشورهاى د   ر حال توسعه، شيوع 
مصرف سيگار د   ر جوانان د   ر حال افزايش بود   ه و 28/7 د   رصد    سيگارى ها د   ر رد   ه سنى 18 تا 24 سال بود   ه 
اند    كه بيشترين قشر د   انشجويى د   ر همين رد   ه سنى هستند   . اجراى راهبرد   هاى موفق جهت پيشگيرى و 
ترك مصرف سيگار مى تواند    به عنوان يك سرمايه گذارى مهم د   ر برنامه هاى كنترل د   خانيات محسوب 
شود   . چنين راهبرد   هايى، نظريه محور و معمولا مبتنى بر الگوهاى تغيير رفتار هستند   . يكى از قد   يميترين 
الگوها د   ر اين زمينه، الگوى اعتقاد    بهد   اشتى است. ارزيابى مد   اخلات آموزشى با استفاد   ه از اين الگو، مستلزم 
استفاد   ه از ابزارى روا و مبتنى بر فرهنگ بومى است كه با خصوصيات د   موگرافيكى و ارزشهاى اجتماعى 
جمعيت هد   ف تناسب د   اشته باشد   . با توجه به عد   م وجود    ابزار پيشگيرى از مصرف سيگار د   ر د   انشجويان 
براساس اين الگو و نظر به ضرورت پيشگيرى از مصرف سيگار د   ر آنها، اين مطالعه با هد   ف طراحى و 

روانسنجى ابزار پيشگيرى از مصرف سيگار د   ر د   انشجويان براساس الگوى اعتقاد    بهد   اشتى انجام شد   .  
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى بود    كه ميان 348 نفر از د   انشجويان خوابگاهى د   انشگاه 
نمونه  روش  به  مطالعه  اين  د   ر  كنند   ه  شركت  د   انشجويان  شد   .  انجام  تهران  بهشتى  شهيد     پزشكى  علوم 
گيرى خوشه اى يك مرحله اى وارد    مطالعه شد   ند   . پس از بررسى متون و با د   ر نظر گرفتن اصول مربوط 
به طراحى ابزار، ابزار لازم طراحى شد   . روايى و پايايى اين ابزار براساس كسب نظر از پانل خبرگان (13 
متخصص)، محاسبه نسبت روايى محتوا، شاخص روايى محتوا، روايى صورى، تحليل عاملى اكتشافى و نيز 
تعيين اعتماد    ابزار با روش همسانى د   رونى انجام شد   . تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار spss نسخه 16 

انجام شد   . همچنين براى انجام تحليل عاملى اكتشافى از نرم افزار ليزرل 8/8 استفاد   ه شد   . 
د   رك  حساسيت  سازه هاى  سنجش  منظور  به  سوال   29 شامل  ابزار  اين  كه  د   اد     نشان  نتايج  ها:  يافته 
شد   ه (4 سوال)، شد   ت د   رك شد   ه (6 سوال)، موانع د   رك شد   ه (6 سوال)، منافع د   رك شد   ه (7 سوال) و 
خود   كارآمد   ى (6 سوال) بود   . همچنين نتايج نشان د   اد    كه 29 آيتم با محاسبه شاخص امتياز تاثير آيتم 
بالاتر از 15 د   رصد   ، شاخص روايى محتواى بالاتر از 0/79، نسبت روايى محتواى بالاتر از 0/54، ارزيابى 
و براساس تحليل عاملى اكتشافى د   ر 5 عامل د   سته بند   ى شد   ند   . پايايى كلى ابزار تحقيق با محاسبه آلفاى 
كرونباخ برابر 0/87 تائيد    شد   . پايايى پرسشنامه حساسيت د   رك شد   ه 0/85، شد   ت د   رك شد   ه 0/70، 

موانع د   رك شد   ه 0/81، منافع د   رك شد   ه 0/90 و خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه 0/83 تعيين شد   . 
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه شواهد    مناسبى د   ر خصوص استحكام ساختار عاملى و پايايى ابزار سنجش 
سازه هاى الگوى اعتقاد    بهد   اشتى د   ر مورد    پيشگيرى از مصرف سيگار د   ر د   انشجويان، براساس انجام فرآيند    

روانسنجى مورد    مطالعه را فراهم نمود   .

كليد  واژه: الگوى اعتقاد    بهد   اشتى، روانسنجى، پيشگيرى، مصرف سيگار، د   انشجويان 

رحمن پناهى
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى 

پزشكى، د   انشگاه تربيت مد   رس تهران، تهران، ايران
على رمضانخانى

استاد   ، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه 
علوم پزشكى شهيد    بهشتى تهران، تهران، ايران

فرشته عثمانى
پزشكى،  د   انشكد   ه  زيستى،  آمار  د   كترى  د   انشجوى 

د   انشگاه تربيت مد   رس تهران، تهران،
عرفان جوانمرد   ى

كارشناس ارشد    آمار زيستى، د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه 
تربيت مد   رس تهران، تهران، ايران

شمس الد   ين نيكنامى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار،   *
د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه تربيت مد   رس تهران، تهران، 

ايران. نويسند   ه پاسخگو؛ 02182883869
E-mail: niknami6@yahoo.com

 

 

طراحى و روانسنجى ابزار پيشگيرى از مصرف سيگار د   ر د   انشجويان 
براساس الگوى اعتقاد    بهد   اشتى
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چكيد   ه
مقد مه: محققين سيگار را د   روازه ورود    به استفاد   ه از مواد    مخد   ر و د   اروهاى غيرمجاز د   ر نظر مى گيرند   . د   ر 
د   وران د   انشجويى به لحاظ انتقال جسمى و جنسى از د   وران نوجوانى به جوانى و قرارگيرى د   ر يك محيط 
سواد     و  سيگار  مصرف  وضعيت  بين  مى گيرد   .  خود     به  قانونى  وجه  يك  سيگار  مصرف  جد   يد   ،  اجتماعى 
سلامت ارتباط وجود    د   ارد   . جد   يد   ترين مطالعات د   ر اين مورد    به اين نتيجه رسيد   ه اند    كه سواد    سلامت 
نتايج  و  سيگار  مصرف  بازگشت  سيگار،  مصرف  براى  مستقل  خطر  عامل  يك  عنوان  به  مى تواند     پايين 
ضعيفتر ترك سيگار عمل كند   . همچنين سواد    سلامت پايين با آموزش افراد    قابل رفع شد   ن است. با 
توجه به افزايش مصرف سيگار د   ر بين د   انشجويان و همچنين تاثير بالقوه سواد    سلامت بر اتخاذ رفتارهاى 
اتخاذ رفتارهاى  و  سلامت  آموزشى بر سواد     مد   اخله  با هد   ف تعيين تاثير  مطالعه  اين  پيشگيرى كنند   ه، 
پيشگيرى كنند   ه از مصرف سيگار د   ر ميان د   انشجويان خوابگاهى د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    بهشتى تهران 

د   ر سال 1395 طراحى و اجرا شد   .   
از  نفر  ميان 130  د   ر  كه  است  تجربى  نيمه  نوع  از  اى  مد   اخله  مطالعه  يك  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
اطلاعات،  گرد   آورى  ابزار  شد   .  انجام  كنترل)  و  مد   اخله  گروه  د   و  از  يك  هر  د   ر  نفر   65) د   انشجويان 
سواد     سنجش  جهت    HELIA استاند   ارد     پرسشنامه  اى،  زمينه  و  جمعيتى  ويژگى هاى  پرسشنامه هاى 
سلامت و رفتار پيشگيرى كنند   ه از مصرف سيگار بود    كه د   ر سه مرحله قبل از مد   اخله، بلافاصله و د   و 
ماه پس از مد   اخله تكميل گرد   يد   . مد   اخله آموزشى د   ر اين مطالعه با استفاد   ه از نرم افزار تلگرام انجام شد    
و پيام هاى آموزشى طى 6 نوبت به د   انشجويان گروه مد   اخله ارسال گرد   يد   . د   اد   ه هاى گرد   آورى شد   ه با 
استفاد   ه از آزمون هاى متناسب و نرم افزار spss  نسخه 16 تحليل شد   ند   . ضمنا سطح معنى د   ارى د   ر اين 

مطالعه 0/05 د   ر نظر گرفته شد   . 
يافته ها: قبل از مد   اخله، بين متغيرهاى جمعيت شناختى و زمينه اى، ميانگين نمرات سواد    سلامت و اتخاذ 
رفتارهاى پيشگيرانه د   ر د   و گروه، تفاوت معنى د   ار وجود    ند   اشت (p>0,05). پس از مد   اخله، مقايسه د   و 
گروه نشان د   اد    كه ميانگين نمرات سواد    سلامت و اتخاذ رفتارهاى پيشگيرانه از مصرف سيگار د   ر گروه 
مد   اخله به طور معناد   ارى نسبت به گروه كنترل، تغيير د   اشته است (p<0,05). همچنين د   ر پايان د   و ماه، 
ميانگين نمرات رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از مصرف سيگار د   ر گروه مد   اخله به طور معناد   ارى افزايش 

   .(0,05<p)    اما د   ر گروه كنترل تفاوت معناد   ارى مشاهد   ه نشد (0,0001>p)    يافته بود
نتيجه گيرى: نتايج حاصل از اين مطالعه نشان د   اد    كه اجراى مد   اخله آموزشى از طريق نرم افزار تلگرام، 
د   ر ارتقاى سواد    سلامت و اتخاذ رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از مصرف سيگار د   ر ميان د   انشجويان موثر 

بود   ه است.

كليد  واژه: مد   اخله آموزشى، سواد    سلامت، مصرف سيگار، رفتارهاى پيشگيرانه، تلگرام، د   انشجويان 

 

تاثير مد   اخله آموزشى بر سواد    سلامت و اتخاذ رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از 
مصرف سيگار د   ر د   انشجويان 

رحمن پناهى
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى 

پزشكى، د   انشگاه تربيت مد   رس تهران، تهران، ايران
على رمضانخانى

استاد   ، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه 
علوم پزشكى شهيد    بهشتى تهران، تهران، ايران

محمود    طاووسى
پژوهشكد   ه  سلامت،  سنجش  تحقيقات  مركز  د   انشيار، 

علوم بهد   اشتى جهاد    د   انشگاهى تهران، تهران، ايران
عرفان جوانمرد   ى

كارشناس ارشد    آمار زيستى، د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه 
تربيت مد   رس تهران، تهران، ايران

شمس الد   ين نيكنامى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   ،   *
د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه تربيت مد   رس تهران، تهران، 

ايران. ويسند   ه پاسخگو؛ 02182883869 
E-mail: niknami6@yahoo.com/ 
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چكيد   ه
پژوهش حاضر با هد   ف بررسى كيفى كيفيت زند   گى زنان با عمل جراحى سينه  مورد    بررسى قرار گرفته 
است. نتايج نشانگر د   و حيطه ى اصلى عوامل موثر بر انجام عمل جراحى سينه وكيفيت زند   گى زنان بعد    از 
عمل جراحى سينه بود   . كه هر كد   ام شامل مقولات مفهومى خاص خود    نيز بود   ند   .. عوامل موثر بر انجام 
جراحى سينه  شامل هفت زير مجموعه ى: عوامل اجتماعى، روابط با همسر، عوامل جسمى، عوامل روانى، 
تصور از بد   ن، فشارهاى هنجارى،پايگاه اقتصاد   ى و اجتماعى بود   . همچنين كيفيت زند   گى زنان بعد    از عمل 
جراحى  شامل  پنج زير مجموعه ى: رضايت از روابط زناشويى،عوامل اجتماعى،عوامل جسمى، عوامل 
روانى و تصوراز بد   ن بود   . نتايج حاكى از آن بود    كه از عوامل موثر بر انجام عمل جراحى سينه د   ر اين 
پژوهش ,عوامل جسمى، تصور از بد   ن و فشارهاى هنجارى بود    .با توجه به بررسى كيفيت زند   گى زنان 
بعد    از عمل،   جراحى سينه  باعث بهبود    روابط زناشويى بد   نبال افزايش جذابيت جنسى و رضايت جنسى، 
كاهش مشكلات جسمى،  تصوير بد   نى مطلوب   و افزايش اعتماد    به نفس د   ر زنان گرد   يد   ه بود .د   ر حاليكه 
عمل جراحى سينه بر روى د   وره هاى افسرد   گى و عوامل اجتماعى زنان تاثيرى نگذاشته بود   . به طور كلى 
ميتوان نتيجه گيرى كرد    كه عمل جراحى سينه موجب تصوير بد   نى مطلوب، افزايش اعتماد    به نفس، بهبود    

وضعيت جسمانى  و بهبود    كيفيت زند   گى د   ر زنان ميگرد   د   . 

كليد  واژه: كيفيت زند   گى، جراحى سينه، 

زهرا پوراسد   ى
مشاوره،  گروه  خانواد   ه،  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 

د   انشگاه آزاد    اسلامى، مرود   شت، ايران
 نازنين هنرپروران

اسلامى،  آزاد     د   انشگاه  مشاوره،  گروه  استاد   يار   *
مرود   شت، ايران (نويسند   ه مسئول)

 nazanin48@gmail.com & .miau.ac.ir

 

بررسى آگا بررسى كيفيت زند   گى زنان با عمل جراحى سينه (پژوهش كيفى)
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چكيد   ه
مقد مه: شيوه زند   گى سالم موجب ارتقاءسلامتى فرد    مى شود   .. اولين و اساسي ترين گام د   ر تد   وين و اجراي 
برنامه آموزشي، اجراي صحيح و مبتني بر واقعيت فرايند    نيازسنجي است. پژوهش حاضر با هد   ف تعيين 
اولويت حيطه هاى سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه سلامت د   ر د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى قزوين  از د   يد   گاه 

د   انشجويان و اساتيد    به روش د   لفى  انجام شد   . 
روش بررسى: ابزار جمع آورى د   اد   ه ها د   ر اين پژوهش شامل پرسشنامه استاند   ارد    52 سوالى سبك زند   گى 
ارتقا د   هند   ه سلامت 1واكر و همكاران، بود   . 318 نفر پرسش نامه تعيين سبك زند   گى ارتفاد   هند   ه سلامتى 
را  تكميل كرد   ند    همچنين يك پرسشنامه جهت انجام تحقيق به روش د   لفى طراحى شد    كه د   ر طى سه 
مرحله،  به 10 نفراز اساتيد    و5 نفراز د   انشجويان به منظور انتخاب ابعاد    سبك زند   گى، اولويتها و شد   ت 
تاثيرابعاد   ، ايميل شد   .  پاسخ هر سوال كه توسط افراد   ارائه شد   ، مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفته و د   ر طرح 
سوال بعد   ي مورد    استفاد   ه قرار گرفت . اين كار د   ر 3 مرحله پياپي صورت گرفت تا اينكه سرانجام  اعضا 

به نقطه توافق معيني د   ر مورد    اهد   اف د   ست يافتند .
يافته ها: ميانگين سنى د   انشجويان 5±22 سال بود   . الويتهاي تعيين شد   ه براي مد   اخله جهت سبك زند   گى 
سالم د   ر د   انشجويان از طريق پرسشنامه سبك زند   گى ارتقاء د   هند   ه سلامت به ترتيب شامل:  فعاليت 
بد   نى، استرس، مسئوليت پذيرى د   ر قبال سلامت بود   .  اولويتهاي تعيين شد   ه براي مد   اخله بر سبك زند   گى 
سالم  توسط اساتيد    به روش د   لفى: تغذيه، سلامت اجتماعى و مسئوليت پذيرى د   ر قبال سلامت بود   . 
د   انشجويان مهمترين ابعاد    سبك زند   گى سالم را پيشگيرى از رفتارهاى پرخطر، مسئوليت پذيرى د   ر قبال 
سلامت و فعاليت بد   نى از طريق روش د   لفى  انتخاب كرد   ند   . نتايج نشان د   اد    اولويتهاى تعيين شد   ه از طريق 

روش د   لفى توسط د   انشجويان به اولويتهاى به د   ست آمد   ه از طريق مطالعه كمى نزد   يكتر بود   .
نتيجه گيرى: طراحى و تد   وين مد   اخله آموزشى و ارتقايى جهت بهبود    سبك زند   گى د   انشجويان به ويژه د   ر 

حيطه پيشگيرى از رفتارهاى پرخطر د   ر الويت برنامه هاى سلامت د   انشجويان قرار گيرد   .

كليد  واژه: سبك زند   گى ارتقاءد   هند   ه سلامت، د   انشجويان، د   لفى، اساتيد   . 

 

تعيين اولويت حيطه هاى سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه سلامت د   ر د   انشجويان د   انشگاه 
علوم پزشكى قزوين  از د   يد   گاه د   انشجويان و اساتيد    به روش د   لفى 

د   كتر مهناز صلحى 
ارتقاءسلامت،  و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى 
د   انشكد   ه  بهد   اشتى،  وخد   مات  بهد   اشت  آموزش  گروه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران، تهران، ايران 
مهناز پوراسماعيل

و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشجوى   *
ارتقاءسلامت، گروه آموزش بهد   اشت وخد   مات بهد   اشتى، 
تهران،  ايران،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

ايران  . نويسند   ه مسئول:  09127830703
 mahnazpou@gmail.com
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چكيد   ه
مقد مه: استرس جزء لازم و غيرقابل اجتناب زند   گى است، عوامل مختلف فشارزاى خاصى د   ر زند   گى قشر 
د   انشجو وجود   د   ارد    كه د   ر ساير اقشار اجتماع و مراحل رشد    افراد    از شد   ت كمترى برخورد   ار است استرس 
د   ر بين د   انشجويان به شكل مشكلات و شكست تحصيلى بروز مى كند    و مى تواند    منجر به اختلال د   ر فرايند    
تفكر؛ د   رك  و توانايى حل مسئله ؛  اختلال خواب و كاهش قد   رت  تصميم گيرى شود   .   اجراى كمپين هاى 
ارتباطى د   ر تغيير رفتار  افراد    د   ر مسائل مختلف بهد   اشتى موثر است ؛ لذا  اين مطالعه به  منظور تعيين 

تاثير يك بسيج اطلاع رسانى براى كاهش استرس د   انشجويان د   كترى د   ر سال 1397 انجام شد   ه است.
روش بررسى: اين مطالعه  از نوع نيمه تجربى مى باشد    . د   ر مطالعه حاضر، 20 د   انشجوى د   كترا ( 12نفر 
مرد    و 8 نفر زن ) شركت كرد   ند   . و پرسشنامه مربوط به اطلاعات فرد   ى و  پرسشنامه مربوط به استرس 
د   انشجويى را قبل از مد   اخله تكميل كرد   ند   . براساس نتايج د   وازد   ه مرحله بسيج اطلاع رسانى برنامه مد   اخله 
طراحى شد   و اطلاعات توسط كانالهاى متعد   د    مانند    پوستر و ايجاد    يك گروه آموزشى د   ر فضاى مجازى  و 
انتقال مواد    آموزشى چون: انجام روزانه تمرينات مد   يتيشن جهت كاهش استرس، ارسال روزان ه پيام  هاى  
كوتاه ( آگاه  كنند   ه ، آموزشى ؛ متقاعد    كنند   ه ) پيشنهاد    هاى تغذيه سالم د   ر زمان استرس، به گروه هد   ف 
ارائه شد    د   و هفته پس از اجراى برنامه بسيج اطلاع رسانى افراد    مجد   د   ا پرسشنامه را تكميل كرد   ند   . و د   ر 
نهايت د   اد   ه ها با استفاد   ه از آزمونهاى ANOVA، همبستگى پيرسون و آزمون Pair T.Test   تحليل شد   ند   . 
يافته ها: با توجه به آزمون pair T.Test مشاهد   ه شد    رابطه معنى د   ارى بين ميانگين نمرات استرس، قبل 
و پس از مد   اخله د   ر د   انشجويان وجود    د   ارد   .( p=0/027)  اما با توجه به آزمون ANOVA رابطه معنى 

 .(p=0/75) (p=0/74) .   د   ارى بين جنس و رشته تحصيلى د   انشجويان با استرس مشاهد   ه نشد
نتيجه گيرى: مى توان نتيجه گرفت طراحى و اجراى برنامه هاى بسيج ارتباطى يك روش مناسب براى 

آموزش د   انشجويان براى كاهش استرس مى باشد   . 

كليد  واژه: استرس، كمپين (بسيج طلاع رسانى)، د   انشجويان .

مهناز پوراسماعيل
بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشجويان   *
وخد   مات  بهد   اشت  آموزش  گروه  ارتقاءسلامت،  و 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشتى، 
تماس:  شماره  مسئول:  نويسند   ه   . ايران   تهران،  ايران، 

  09127830703
Email: mahnazpou@gmail.com

اسماعيل فتاحى 
و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشجويان 
وخد   مات  بهد   اشت  آموزش  گروه  ارتقاءسلامت، 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشتى، 

ايران، تهران، ايران  
د   كتر طاهره د   هد   ارى

استاد   يار آموزش بهد   اشت و ارتقاءسلامت، گروه آموزش 
بهد   اشت وخد   مات بهد   اشتى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه 

علوم پزشكى ايران، تهران، ايران 

 

«بررسى تاثير يك بسيج اطلاع رسانى براى كاهش استرس د   انشجويان »
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چكيد   ه
كنترل  براى  موثر  روش  يك  كه  است.  سلامتى  مشكلات  مهمترين  از  يكى  خون  پرفشارى  مقد مه: 
رفتارهاى  بر  آموزشى  برنامه  تاثير  تعيين  هد   ف  با  حاضر  مطالعه  لذا  مى باشد   .  خود   مراقبتى  بيمارى  اين 

خود   مراقبتى بيماران پرفشارى خون شهرستان بستك با استفاد   ه از مد   ل بزنف انجام گرد   يد   .
روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع مد   اخله اى نيمه تجربى بود   . نمونه پژوهش 180 نفر از بيماران مراجعه 
كنند   ه به مراكز خد   مات جامع سلامت شهرستان بستك بود   ند    كه به طور تصاد   فى د   ر د   و گروه مد   اخله 
اطلاعات  بر  مشتمل  ايى  پرسشنامه  د   اد   ه ها،  جمع آورى  ابزار  گرفتند   .  قرار  (90نفر)  كنترل  و  (90نفر) 
آموزشى  مد   اخله  از  پس  ماه  و 2  آموزشى  مد   اخله  از  قبل  كه  بود     بزنف  مد   ل  سازه هاى  و  د   موگرافيك 
تكميل گرد   يد   . پس از انجام پيش آزمون و نتايج به د   ست آمد   ه از آن، مد   اخله آموزشى مناسب طراحى 
و فقط د   رگروه مد   اخله اجرا شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار SPSS19 و آزمون هاى آمارى تى زوجى، 

تى مستقل و كاى د   و مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى نمونه هاى پژوهش 7,549±  50,62 بود   . پس از اجراى برنامه آموزشى، اختلاف 
خود     رفتار  و  كنند   ه  قاد   ر  فاكتورهاى  انتزاعى،  هنجارهاى  نگرش،  نمرات  ميانگين  د   ر  معناد   ارى  آمارى 
سازهاى  بين   0/311 تاثير  با  كنند   ه  قاد   ر  عوامل   .(p=0/001) شد     مشاهد   ه  مد   اخله  د   رگروه  مراقبتى 

مد   ل،قوى ترين پيش بينى كنند   ه رفتار خود   مراقبتى بود   .
بهبود     بر  بزنف  مد   ل  از  استفاد   ه  با  آموزشى  مد   اخله  تأثير  د   هند   ه  نشان  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
رفتارهاى خود    مراقبتى د   ر بيماران مبتلا به پر فشارى خون بود   ه.  لذا توصيه مى شود    از اين تئورى بعنوان 

چارچوبى جهت آموزش رفتارهاى خود   مراقبتى د   ر بيماران مبتلا پر فشارى خون استفاد   ه شود   .

كليد  واژه: مد   ل بزنف،آموزش، رفتارخود   مراقبتى، پرفشارى خون، بستك.

 

تاثير برنامه آموزشى رفتارهاى خود   مراقبتى بيماران مبتلا به پرفشارى خون شهرستان بستك: 
كاربرد    مد   ل بزنف

فرزانه پورجليل
* د   انشجوى كارشناسى ارشد    آموزش بهد   اشت،د   انشگاه 

علوم پزشكى هرمزگان،بند   رعباس،ايران. 
                                  09179957349

Shahre_arezuha@yahoo.com  

صد   يقه عابد   ينى
تحقيقات  بهد   اشت،مركز  و  آموزش  گروه  استاد   يار 
سلامت،پژوهشكد   ه  ارتقا  د   ر  اجتماعى  عوامل 
پزشكى  علوم  هرمزگان،د   انشگاه  سلامت 

هرمزگان،بند   رعباس،ايران
شكراالله محسنى

علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  بهد   اشت،د   انشكد   ه  گروه  مربى 
پزشكى هرمزگان،بند   رعباس،ايران
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چكيد   ه
مقد مه: على رغم مزاياى رفتار خود   آزمايى پستان د   ر تشخيص زود   رس سرطان پستان، بسيارى از زنان 
اين رفتار را انجام نمى د   هند    و تحقيقات مختلف گزارش كرد   ه اند    ميزان رفتار ماهيانه خود   آزمايى پستان 
د   ر آنها پايين مى باشد   . لذا اين مطالعه با هد   ف بررسى تاثير برنامه آموزشى مبتنى بر مد   ل تلفيقى انگيزش 
محافظت و مد   ل رويكرد    فرآيند    عمل بهد   اشتى د   ر ارتقاى رفتار خود   آزمايى پستان د   ر زنان بالاى 40 

سال انجام شد   .
روش بررسى: اين تحقيق يك مطالعه كارآزمايى بالينى تصاد   فى شد   ه (RCTs) بود   ه كه روى جمعيتى از 
زنان بالاى 40 سال شهر تهران انجام شد   . د   ر ابتد   اى تحقيق، هشتاد    خانم بالاى 40 سال به طور تصاد   فى 
به د   و گروه شاهد    و مد   اخله تقسيم شد   ند   : گروه PMT_HAPA و گروه شاهد   ، گروه ها به وسيله ى يك 
فرد    رهبرى شد   ند    تا اطمينان يابى د   ر ارائه مطالب فراهم شود   . د   اد   ه ها بلافاصله و شش ماه بعد    از مد   اخله 
بررسى شد   ند   . پس از اخذ رضايت از شركت كنند   گان، پرسشنامه برنامه ريزي عملكرد   ي و مقابله اي و 
متغيرهاي PMT مورد    ارزيابي قرار گرفت و د   ر مرحله اول مطالعه، توان پيشگويى كنند   ه گى مد   ل تلفيقى 
انگيزش محافظت و مد   ل رويكرد    فرآيند    عمل بهد   اشتى(PMT_HAPA) روى 400 نفر از زنان بالاى 40 
سال شهر تهران تعيين شد    سپس براساس سازه هايى مد   ل تلفيقى كه توان پيش بينى كنند   ه بالاترى د   ر 

رفتار خود   آزمايى پستان د   اشتند   ، به زنان گروه مد   اخله طى 4 جلسه آموزش د   اد   ه شد   .
 ،BMI ،د   اد   ه ها با استفاد   ه از د   و پرسشنامه جمع آورى شد   . پرسشنامه اطلاعات جمعيت شناختى شامل سن
وضعيت زناشويى، وضعيت اشتغال، سطح تحصيلات بود    و پرسشنامه د   يگر اند   ازه گيرى سازه هاى مد   ل 
تلفيقى PMT_HAPA شامل: سازه هاى مد   ل PMT، قصد    رفتارى، برنامه ريزى عملكرد    و برنامه ريزى 
مقابله اى بود   . تجزيه و تحليل ها با استفاد   ه از نرم افزار SPSS نسخه 20  انجام شد    و آزمون هاى آمارى 

آناليز واريانس يك طرفه و  Chi Square انجام شد   .
مد   اخله  از  بعد     ماه  پستان6  رفتارخود   آزمايى  ميزان  د   اد     نشان   Repeated-measures آزمون  ها:  يافته 
نسبت به قبل از مد   اخله د   ر شركت كنند   گان گروه مد   اخله افزايش نشان د   اد   . همچنين نتايج نشان د   اد    بين 
گروه مد   اخله و شاهد    د   ر ميزان رفتارخود   آزمايى پستان، بلافاصله و 6 ماه بعد    از مد   اخله تفاوت معناد   ار 

.(p  <0/001 )وجود    د   ارد
نتيجه گيرى: تقويت مد   اخله PMT با سازه هاى برنامه ريزى عملكرد    و برنامه ريزى مقابله اى مى تواند    

تغيير رفتار خود   آزمايى پستان د   ر زنان بالاى 40 سال را افزايش د   هد   . 

كليد  واژه: تئورى انگيزش محافظت، مد   ل رويكرد    فرآيند    عمل بهد   اشتى، خود   آزمايى پستان
 

فاطمه پورحاجى
و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشجوى   *
د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  عضو  و  سلامت  ارتقاى 
گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه علوم پزشكى، د   انشگاه 

تربيت مد   رس، تهران، ايران 
 09363026729

Fatemeh.pourhaji@modares.ac.ir

فضل االله غفرانى پور 
PH.d آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت و استاد    گروه 
پزشكى،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه تربيت مد   رس
ghofranf@modares.ac.ir

 

بررسى تاثير برنامه آموزشى مبتنى بر مد   ل تلفيقى انگيزش محافظت و مد   ل رويكرد  
  فرآيند    عمل بهد   اشتى د   ر ارتقاى رفتار خود   آزمايى پستان
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شرح تجربه
بيان مسئله: خود   مراقبتى شامل اعمالى است آموخته شد   ه، آگاهانه و هد   فد   ار كه افراد    براى خود   ، فرزند   ان و خانواد   ه شان انجام مى د   هند    
تا تند   رست بمانند   ، از سلامت خوب ذهنى و جسمى خود    نگهد   ارى كنند   ، نيازهاى اجتماعى و روانى خود    را برآورد   ه سازند   ، از بيمارى يا 
حواد   ث پيشگيرى كنند   . از آنجايى كه د   انش آموزان و به طور كلى نوجوانان د   رصد    بالايى از جمعيت كشور را تشكيل مى د   هند    عملكرد    
د   انش آموزان د   ر اين زمينه د   ر سطح مطلوبى نيست. به نظر مى رسد    به د   نبال صنعتى شد   ن و زند   گى ماشينى د   ر بسيارى از جوامع از 
جمله ايران، به تد   ريج بيمارى هاى مزمن و عوامل خطر آنها مانند    اضافه وزن و چاقى د   ر حال افزايش است. از طرفى به د   ليل اهميت 
نقش نوجوانان د   ختر د   ر شكل گيرى الگوهاى رفتارى نسل بعد    و تاثير الگوى رفتارى آنها بر سلامت نسل هاى بعد   ى به عنوان ماد   ران 
آيند   ه، الگوهاى رفتارى مرتبط د   ر اين گروه از اهميت بسيار بالايى برخورد   ار است. لذا اصلاح شيوه زند   گى يكى از راهكارهاى مناسب و 
كارآمد    د   ستيابى به سلامتى و پيشگيرى از هر گونه بيمارى است كه امروزه مورد    توجه قرار گرفته است(1). يكى از رويكرد   هاى نوين 
آموزشى، شيوه شبيه سازى مى باشد    به طورى كه د   ر اين روش فراگير به طور فعال د   ر ياد   گيرى مشاركت مى نمايد    و مهارت هاى حل 
مساله، تفكر انتقاد   ى، استد   لال، و اعتماد    به نفس را د   ر وى تقويت مى يابد   (2) لذا اين طرح با هد   ف ارتقاى سطح سواد    سلامت د   انش 

آموزان د   ر زمينه خود   مراقبتى د   ر محيط شبيه سازى د   ر د   وره د   وم متوسطه شهر تهران انجام شد   .
 اهد   اف تجربه: هد   ف كلى: تعيين تاثير آموزش خود   مراقبتى بر سواد    سلامت د   انش آموزان د   وره د   وم متوسطه با رويكرد    بكارگيرى 

محيط شبيه سازى شد   ه
اهد   اف اختصاصى: ارتقا سطح آگاهى، نگرش و رفتار د   انش آموزان د   ر زمينه خود   مراقبتى و عوامل موثر بر آن؛ ارتقا سطح توانمند   ى 
د   انش آموزان د   ر زمينه آموزش خود   مراقبتى به همسالان و همتايان خود   ؛ ارتقا سطح توانمند   ى د   انش آموزان جهت انتقال اطلاعات 

خود   مراقبتى به والد   ين خود   
روش و مراحل كار: د   ر پژوهش مد   اخله اى 30 نفر از د   انش آموزان د   وره د   وم متوسطه د   ر يكى از مد   ارس تهران به طور تصاد   فى 
انتخاب شد   ه و آموزش رفتارهاى مربوط به خود   مراقبتى بيماريهاى غير واگير، تغذيه، تحرك بد   نى، حفظ محيط زيست، و مد   يريت 
كاهش خطر بلايا د   ر محيط شبيه سازى شد   ه و با استفاد   ه از شيوه تمرين عملى، فيلم و كتب خود   مراقبتى انجام شد   . آموزش د   انش 
آموزان توسط فرد    آموزش د   يد   ه د   ر زمينه آموزش بهد   اشت انجام شد   . نتيجه آزمون عملى د   ر فهرست وارسى ثبت و د   اد   ه ها با نرم 

افزار SPSS  نسخه 20 تجزيه و تحليل شد   .
گام اول: كسب رضايت از والد   ين و كاد   ر آموزشى و د   انش آموزان، جهت شركت د   ر طرح

گام د   وم:مصاحبه با د   انش آموزان د   ر زمينه رفتار هاى خود   مراقبتى و اختصاص امتياز به د   انش آموزان 
گام سوم: حضور د   ر مد   رسه و برگزارى 4 جلسه آموزشى د   ر زمينه خود   مراقبتى به شيوه سخنرانى، پرسش و پاسخ، تمرين عملى و 
ايفاى نقش سپس به د   انش آموزان به مد   ت د   و هفته فرصت د   اد   ه شد    تا كتاب خود   مراقبتى د   وره د   وم متوسطه را  نيز مطالعه نمايد   . و 

آموخته هاى عملى خود    را تمرين نمايند   .
گام چهارم: پس از د   و هفته طبق برنامه آموزشى محيط شبيه سازى شد   ه د   ر مد   رسه ايجاد    شد    و نحوه آموزش خود   مراقبتى به همسالان 

از طريق د   انش آموزان مورد    مشاهد   ه قرار گرفت.
ابتد   ا مشخصات د   موگرافيك ثبت و سپس طبق فهرست وارسى كه براساس اهد   اف رفتارى توسط پژوهشگر تهيه و روايى و پايايى آن 

سنجيد   ه شد   ه بود    عملكرد    د   انش آموز به صورت ضعيف، متوسط و خوب به ترتيب نمره مهارت 1 تا 3 ثبت گرد   يد   .
نتايج: اين مطالعه نشان د   اد    كه آموزش د   ر محيط شبيه سازى شد   ه منجر به افزايش معنى د   ار د   ر مهارت د   انش آموزان د   ر آموزش 
خود   مراقبتى به همسالان و ياد   گيرى آنان مى گرد   د   . نتايج نشان د   اد    آموزش مبتنى بر شبيه سازى، طيف وسيعى از مهارت هاى فرد   ى، 
فنى، و نتايج زيرساختى ريشه اى و پايد   ارى را ايجاد    كرد   ه و ياد   گيرى مبتنى بر شبيه سازى موجب بهبود    خود   مراقبتى و د   ر نتيجه ترويج 

سبك زند   گى سالم مى شود   .
ذينفعان / مخاطبان: عموم مرد   م به ويژه نوجوانان و جوانان ـ د   انش آموزان مد   ارس سراسر كشور ـ ب) مخاطب ثانويه (ذينفعان و 
شركاى برنامه) ـ خانواد   ه هاى د   انش آموزان ـسياستگزاران و مجريان خارج حوزه سلامت ـ سياستگزاران و مجريان حوزه سلامت ـ 

وزارت بهد   اشت، د   رمان و آموزش پزشكى ـ وزارت آموزش وپرورش
چالش هاى طرح: نقاط قوت: به روز بود   ن محتواي آموزش و فراهم آورد   ن امكان اصلاح خطاها و رفع اشكالات د   ر شرايط ياد   گيري 

شبيه به واقعي
- علاقمند   ي د   انش آموزان به شركت د   ر برنامه آموزشى طراحي شد   ه و اصلاح مشكلات آموزشي و عملكرد   ي خود   

- اختصاصي بود   ن آموزش خود   مراقبتى
- امكان ارزيابي د   قيق مهارت هر فراگير د   ر رفتارهاى مربوط به خود   مراقبتى د   ر شرايط بسيار شبيه به واقعي

- ارائه بازخورد    فوري به فراگيران بر اساس نيازهاي فرد   ي
-ارتقا سطح مشاركت د   انش آموزان د   ر آموزش همسالان

 

بررسى تاثير آموزش خود   مراقبتى بر سواد    سلامت د   انش آموزان د   وره د   وم متوسطه 
با بكارگير ى رويكرد    محيط شبيه سازى شد   ه

فاطمه پورحاجى
و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشجوى   *
د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  عضو  و  سلامت  ارتقاى 
گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه علوم پزشكى، د   انشگاه 

تربيت مد   رس، تهران، ايران 
Fatemeh.pourhaji@modares.ac.ir)

عليرضا حيد   رنيا
 PH.d آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت و استاد    گروه 
پزشكى،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه تربيت مد   رس
haidarnia@modares.ac.ir

محمد   حسين د   لشاد    
 د   انشجوى د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و ارتقاى 
گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  عضو  و  سلامت 
آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه علوم پزشكى، د   انشگاه تربيت 

مد   رس، تهران، ايران
h.delshad@modares.ac.ir

فهيمه پورحاجى
و  آموزشي  ريزي  برنامه  و  مد   يريت  ارشد     كارشناسي 
د   انشكد   ه  پزشكي  وآموزش  توسعه  گروه  كارشناس 

پزشكي مشهد 
  (pourhajif2@mums.ac.ir)
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شرح تجربه
بيان مسئله:  طبق كوريكولوم ها و لاگ بوك ها و برنامه هاى آموزشى وزارت متبوع د   انشجويان رشته پزشكى براى فراگيرى د   انش و 
مهارت ها عملى و بالينى بايد    ساعات مشخصى را صرف فراگيرى د   انش و نگرش و مهارت هاى بالينى نمايند   . و از طرفى اعضاى هيات 
علمى گروه هاى آموزشى نيز موظفند    ساعات آموزشى را صرف آموزش د   انشجويان د   ر مقاطع مختلف پزشكى از علوم پايه گرفته تا 
كارآموزى و كاروزى و مقطع د   ستيارى نمايند    تا د   انشجويان با كسب آموزش هاى لازم از جانب اساتيد    د   ر حوزه پزشكى و بهد   اشتى 
ارتقاء پيد   ا كنند    و جامعه د   ر آيند   ه شاهد    پزشكانى باشد    كه با د   انش و مهارت لازم با بيشترين حس مسئوليت پذيرى پاسخگويى نيازهاى 
پزشكى مرد   م باشد   . به همين د   ليل گروه هاى آموزشى موظفند    بر اساس تعد   اد    اعضاى هيات علمى كه جذب گروه شد   ند    و بر اساس 
فعاليت هاى تعريف شد   ه براى گروه به طور عاد   لانه فعاليت هاى آموزشى را بين اعضاى هيات علمى گروه تقيسم نمايد   ، چالش بزرگى 
كه امروز گروه هاى آموزشى بالينى با آن روبرو هستند    عد   م تناسب فعاليت هاى تعيين شد   ه براى اعضاى هيات علمى و فعاليت هاى 
انجام شد   ه اساتيد    مى باشد   . شكايات و نارضايتى هاى بسيارى از سوى د   انشجويان رشته پزشكى كه د   ر مقاطع استاژى و انترنى و د   ستيارى 
مشغول تحصيل هستند    گزارش شد   ه است، از آن جمله مى توان به نبود   ن برنامه مشخصى د   ر هر يك از بخش بالينى براى آموزش و 
سرگرد   ان بود   ن د   انشجويان د   ر بخش هاى مختلف، عد   م حضور به موقع اساتيد    د   ر راند   ها، گراند   راند   ها، مهارت هاى عملى د   رمانگاهاى 
آموزشى و ساير فعاليت هاى آموزشى يا ناكافى بود   ن و نيمه تمام ماند   ن آموزش ها د   ر روتيشن هاى بخش هاى مختلف گروه هاى بالينى 
بيمارستان ها و عد   م ياد   گيرى كامل محتواى و مهارت هاى بالينى مورد    نياز آموزش كه توسط كوريكولوم هاى وزارت متبوع استاند   ارد    
آموزش  صرف  استاد     كه  زمانى  مقد   ار  يا  ميزان  به  مربوط  آموزش،  كيفيت  شاخص  از  فارغ  مساله  اين  است.و  شد   ه  تعيين  و  سازى 
د   انشجويان مى كند   ، مى شود   . براين اساس چگونه مى توان اطمينال حاصل كرد    كه يك عضو هيات علمى با توجه به فعاليت هاى كه از 
پيش براى سال تحصيلى او تعريف شد   ه است اين فعاليت ها را به نحو كامل انجام د   اد   ه است؟ د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    با توجه به  
برنامه ها، لاگ بوك ها و كوريكولوم هاى آموزشى استاند   ارد    شد   ه  هر يك از رشته هاى تخصصى بالينى  و با توجه به آئين نامه ها يى كه 
وزرات متبوع براى آموزش د   انشجويان د   ر مقاطع مختلف پزشكى( استاژرى، انترنى و د   ستيارى) تعريف كرد   ه است و ساعات موظفى 
مشخصى كه بر اساس شرايط گروه براى اعضاى هيات علمى  مشخص شد   ه است  اقد   ام به طراحى سامانه اى براى ثبت فعاليت هاى 

آموزش اعضاى هيات علمى كرد   ه است. 
اهد   اف تجربه: ارتقاء كمى و كيفى آموزش بالينى به وسيله پايش مد   اوم و مستمركليه برنامه هاى آموزشى (آموزش هاى د   رمانگاهى، 
اتاق عمل،راند   بالينى،كلاس هاى تئورى و.....)اساتيد    بالينى بسترى جهت ارتقاء مسئوليت پذيرى و پاسخگويى پزشكان د   ر آيند   ه شغلى

روش و مراحل كار: - تعريف پروژه و برنامه ريزي براي انجام آن - تشكيل كارگروه پروژه  -  تهيه فلوچارت نحوه ارزشيابى و شرح 
وظايف اعضاء  گروه بر اساس فلوچارت -  برگزاري جلسات براي جلب همكاري و مشاركت مسؤولين بيمارستآنها و اعضاء ذيربط  
-  برگزاري كارگاه هاي آموزشى جهت رابطين بخشها وكارشناسان آموزشى مرتبط با اجراي پروژه  -  د   رخواست برنامه هاى آموزشى 
از گروه ها - طراحى نرم افزار بر اساس برنامه آموزشى گروه هاي بالينى  - انتخاب فعاليتهاي آموزشى براي هر گروه توسط كارشناس 
آموزشى گروه با نظر مد   ير گروه مربوطه - اجراي پروژه به صورت پايلوت د   ر سه گروه پزشكى هسته اي، زنان و اطفال د   ر بيمارستان 
قائم (عج) مشهد    – نظارت و تهيه گزارش اشكالات موجود    به مسؤولين و كارشناسان ذيربط - برگزاري جلسات و بررسى و رفع اشكال 
حضوري موارد    مطروحه با مد   يران و كارشناسان گروه هاي آموزشى – اجراي پروژه بازنگري شد   ه د   ر همه گروه هاي پزشكى بالينى از 
آبان ماه  - تهيه گزارش ماهانه از روند    ثبت اطلاعات و نتايج حاصله - بررسى حضوري كارشناسان براي رفع مشكلات و د   قت د   ر ثبت 

اطلاعات و اصلاح اشكالات - اعمال نظرات صاحب نظران ناشى از نتايج و اصلاح فرايند   .  - تهيه گزارش نهايى 
گروه هاى  مى تواند     نتايج  اين  بازخورد     و  سامانه  اين  اساس  بر  اساتيد     آموزشى  فعاليت هاى  ميزان  ارزيابى  و   كنترل  و  نظارت  نتايج: 
آموزشى را د   ر برنامه ريزى د   قيق و منصفانه بر اساس استاند   ارد   هاى  مشخص شد   ه از سوى وزارت و بر اساس شرايطى كه هر يك از 
گروه هاى آموزش د   ارد    هد   ايت نمايد   .. به طور كلى متخصصينى كه به عنوان عضو هيات علمى جذب د   انشگاه علوم پزشكى مى شوند    
موظف به انجام فعاليت هاى آموزشى و بالينى  براى د   انشجويان اين د   انشگاه و بخشهاى د   رمانى  گروه آموزشى مربوطه مى باشند    تا هد   ف 
اصلى وزارت بهد   اشت كه ارائه آموزش هاى مناسب به د   انشجويان است محقق و روز به روز شاهد    افزايش سطح مسئوليت پذيرى و 
افزايش سطح سواد    سلامت پزشكان د   ر جامعه باشيم. فعاليت هاى آموزشى و بالينى اساتيد    د   ر ابتد   اى سال تحصيلى و د   ر يك بازه زمانى 
مشخص توسط گروه آموزشى مربوطه مشخص و تعريف مى شوند   . فعاليت هاى آموزشى و بالينى اساتيد    توسط كارشناسان آموزش گروه 
د   ر سامانه ثبت فعاليت هاى اعضاى هيات علمى كه براساس فعاليت هاى تعريف شد   ه هر يك از  گروه آموزشى طراحى شد   ه است ثبت 
خواهد    شد   . و بر اساس گزارشات اين سامانه مشخص مى شود    هر يك از اعضاى هيات علمى چه مد   ت زمانى را صرف فعاليت هاى 

آموزشى و بالينى تعريف شد   ه براى آنان نمود   ه اند   
ذينفعان / مخاطبان: كليه اعضاى هيات علمى بالينى د   ر گروه هاى بالينى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   

چالش هاى طرح: - عد   م تطابق برنامه گروه ها با برنامه ثبت فعاليتها  - عد   م ارسال اطلاعات اوليه از منشى هاى د   رمانگاه، اتاق عمل، 
منشى گروه به كارشناس رابط ارزشيابى  - عد   م لينك شد   ن سامانه ثبت مرخصيها و مأموريتها به اين سامانه - عد   م ثبت فعاليتها 

د   ر بعضى فيلد   ها د   ر سامانه -تكرار مكرر برنامه ها قبل از رسيد   ن زمان مقررتوسط كارشناسان ثبت و ايجاد    كسر فعاليت براى اساتيد   

كليد  واژه: كميت فعاليت آموزشى، اعضاى هيات علمى، سامانه ثبت فعاليت آموزشى، مسئوليت پذيرى پزشكان،آيند   ه شغلى

فهيمه پورحاجى
* كارشناس ارشد    برنامه ريزى آموزشى، گروه توسعه 
پزشكى،  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  آموزش، 

مشهد   ، ايران. 38002513
 pourhajif2@mums.ac.ir

د   كترمحمد    اعتضاد    رضوى
پزشكى،  چشم  گروه  پزشكى،  چشم  تخصصى  د   كتراى 

معاون آموزشى، د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران
مهند   س  رضا صحرانورد  3

ساختمان  ارزشيابى،  گروه  كامپيوتر،  ارشد     كارشناس 
قرشى، د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران

 

فرايند    نظارت بر  كميت فعاليت آمورشى اعضاى هيات علمى بسترى جهت ارتقاء 
مسئوليت پذيرى و پاسخگويى پزشكان د   ر آيند   ه شغلى
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چكيد   ه
استاند   ارد     نرخ  از  بيشتر  ايران  د   ر  بخصوص  كشورها  اكثر  د   ر  اخير  سال هاى  د   ر  سزارين  ميزان  مقد مه: 
تعريف شد   ه توسط سازمان بهد   اشت جهانى (WHO) مى باشد   ، كه يكى از اصلى ترين نگرانى ها د   ر زمينه 
زنان و زايمان مى باشد   . سطح پايين سواد    سلامت زنان و تحريف فرهنگى از عوامل اصلى افزايش سزارين 
به نظر مى رسد    مشاوره سلامت مى تواند    روشى مناسب براى حذف سزارين هاى غيرضرورى  مى باشد   . 
باشد   . هد   ف از اين مطالعه بررسى تاثير مشاوره سلامت و د   انستن خطرات زايمان طبيعى و سزارين قبل 
از زايمان د   ر ماد   ران نخست زاى مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتى شهر تبريز بود   .                                            

روش بررسى: اين مطالعه كارآزمايى باليني قبل و بعد    از ارد   يبهشت تا شهريور سال 1396 د   ر مراكز 
بهد   اشتى شهر تبريز انجام شد   . 120 خانم بارد   ار د   ر هفته 28 بارد   اري بد   ون اند   يكاسيون سزارين، وارد    
مطالعه شد   ند   . آموزش زنان د   ر طى جلسات آموزشى به صورت حضورى و بسته هاى اطلاعاتى د   ر قالب 
بروشور، پمفلت و كتابچه انجام شد   . اطلاعات با استفاد   ه از پرسشنامه، قبل و بعد    از مد   اخله و پيگيرى 

بررسى شد   .
يافته ها: ميزان سزارين به طور معنى د   ارى با مد   اخله آموزشى كاهش يافت (p<0/01). قبل از مشاوره 
سلامت، 66/7 د   رصد    زنان زايمان طبيعى و 33/3 د   رصد    سزارين را انتخاب كرد   ند   . پس از مد   اخله با 
افزايش چشمگيرى د   ر انتخاب زايمان طبيعى، 78/4 د   رصد    براى زايمان طبيعى و 15/3 د   رصد    سزارين 
را به عنوان گزينه مناسب براى زايمان خود    اعلام كرد   ند    (p<0/01). همچنين د   انستن خطرات زايمان 
طبيعى و سزارين براى ماد   ران بارد   ار از اهميت ويژه اى برخورد   ار بود   . از ميان اين د   و مورد   ، اطلاع از 
خطرات براى ماد   ر بعد    از زايمان سزارين پررنگ تر بود   . نتايج پيگيرى بعد    از مد   اخله آموزشى نشان د   اد    
كه 44/2 د   رصد    از شركت كنند   گان د   ر اين مطالعه زايمان طبيعى و 50 د   رصد    سزارين انجام د   اد   ند   . 5/8 
د   رصد    به د   لايلى مشخص از مطالعه حذف شد   ند   . پس از بررسى مشخص شد    كه تشويق پزشكان به 

سزارين عامل اصلى و اوليه افزايش سزارين بود   .
نتيجه گيرى: بهبود    سواد    سلامت زنان با برنامه هاى مشاوره اطلاعاتى نظام مند    مى تواند    تأثير چشمگيرى د   ر 
تشويق ماد   ران به تغيير الگوهاى تصميم گيرى و نوع تصميم براى زايمان طبيعى و كاهش سزارين د   اشته 
باشد   ، اما د   ر عمل، برخى از عوامل به ويژه توصيه هاى د   ائمى و تشويق پزشكان به سزارين به عنوان يك 

زايمان مناسب و برنامه ريزى شد   ه، نقش اين مد   اخلات را تضعيف مى كند   . 

كليد  واژه: مشاوره سلامت، ارتقاء، سواد    سلامت، وضع حمل 

 

بررسى تاثير مشاوره سلامت بر ارتقاى سواد    سلامت ماد   ران نخست زا د   ر خصوص نحوه وضع حمل 
 

انيسه پوررسمى ممقانى
رسانى  اطلاع  و  كتابد   ارى  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد   ارى  گروه  پزشكى، 
د   انشكد   ه مد   يريت و اطلاع رسانى پزشكى، د   انشگاه علوم 

پزشكى تبريز، تبريز، ايران 
محمد   هيوا عبد   خد   ا

گروه  پزشكى،  رسانى  اطلاع  و  كتابد   ارى  استاد   يار   *
كتابد   ارى و اطلاع رسانى پزشكى، د   انشكد   ه مد   يريت و 
تبريز،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  رسانى     اطلاع 
تبريز، ايران. نويسند   ه مسئول:  تلفن: 04133251378، 

abdekhodam@tbzmed.ac.ir

پروين باستانى علمد   ارى
د   انشكد   ه  مامائى،  و  زنان  گروه  مامائى،  و  زنان  د   انشيار 

پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: آموزش د   ر د   يابت يك مسأله بنياد   ى و مهم د   ر د   ستيابى به كيفيت زند   گى مطلوب است. آموزش 
تغذيه و مراقبت هاى تغذيه اى د   ر بيماران مبتلا به د   يابت بسيار حائز اهميت است و از بروز و پيشرفت 
عوارض جلوگيرى مى كند   . يافته هاى متناقضى د   ر زمينه تاثير آموزش بر آگاهى و عملكرد    بيماران مبتلا به 
د   يابت نوع 2 وجود    د   ارد   .  هد   ف اين مطالعه بررسى وضعيت آموزش تغذيه افراد    د   يابتى توسط كارشناسان 

تغذيه شاغل د   ر طرح تحول سلامت د   ر استان آذربايجان شرقى مى باشد   . 
روش بررسى: اين مطالعه با هد   ف بررسى وضعيت جلسات آموزش تغذيه براى بيماران د   يابتى د   ر مراكز 
سلامت  تحول  طرح  اجراى  از  پس  و 96  سالهاى 95  طول  د   ر  شرقى  آذربايجان  استان  سلامت  جامع 

انجام شد   .
جلسات آموزشى براى بيماران مبتلا به د   يابت توسط كارشناسان تغذيه شاغل د   ر مراكز جامع سلامت 
بصورت هفته اى يك جلسه برگزار گرد   يد    و تمام بيماران مبتلا به د   يابت پس از مشاوره تغذيه و د   ريافت 

رژيم غذايى ملزم به شركت د   ر جلسات آموزشى حد   اقل د   و بار مى باشند   . 
د   ر 1262جلسه  د   يابت  به  مبتلا  بيمار  نفر  تعد   اد    3798  سال 1395  د   ر  كه  د   اد     نشان  نتايج  ها:  يافته 
آموزشى برگزارشد   ه توسط كارشناسان تغذيه مراكز جامع سلامت شركت نمود   ند    و د   ر سال 1396 تعد   اد    
5230 نفر بيمار مبتلا به د   يابت د   ر 1074 جلسه آموزشى برگزارشد   ه توسط كارشناسان تغذيه مراكز 

جامع سلامت شركت نمود   ند   . 
نتيجه گيرى:  باتوجه به نقش مهم آموزش د   ر مد   يريت و كنترل بيمارى هاى مزمن از جمله بيمارى د   يابت، 
برنامه هاى  اجراى  مى شود   .  توصيه  مطلوب  زند   گى  كيفيت  به  د   ستيابى  جهت  آموزش ها  اين  از  استفاد   ه 
آموزشى بلند   مد   ت تغذيه سالم و راه هاى پيشگيرى و كنترل د   يابت  توسط كارشناسان تغذيه و كاركنان 

بهد   اشت بطور مرتب پيشنهاد    مى گرد   د   . 

كليد  واژه: د   يابت، آموزش، كارشناس تغذيه 

فتح اله پورعلى
تغذيه،  بهبود     گروه  تغذيه (  بهبود     مسئول  كارشناس   *
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  معاونت 

ايران ). 09144021328
 poorali77@gmail.com

آرزو اصغرى
معاونت  تغذيه،  بهبود     گروه   ) تغذيه  بهبود     كارشناس  

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )
حميد   ه كوشا

معاونت  تغذيه،  بهبود     گروه   ) تغذيه  بهبود     كارشناس 
بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )

 

 بررسى وضعيت آموزش تغذيه افراد    د   يابتى توسط كارشناسان تغذيه تحول سلامت 
د   ر استان آذربايجان شرقى
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چكيد   ه
مقد مه: اضطراب بارد   ارى يكى از عوامل مهم د   ر پيش بينى نتايج منفى د   ر حين زايمان  مى باشد   . سبك 
زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت به عنوان يك عامل حفاظتى د   ر برابر اضطراب بارد   ارى عمل مى كند   . با 
ى  د   هند   ه  ارتقا  زند   گى  سبك  با  اضطراب  ارتباط  تعيين  هد   ف  با  حاضر  پژوهش  موضوع،  اين  به  توجه 

سلامت د   ر زنان بارد   ار انجام گرفت.
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه ى توصيفى است كه بر روى 220 بارد   ار مراجعه كنند   ه به د   رمانگاه 
بيمارستان شهيد    مصطفى خمينى(ره) انجام گرفت. پرسشنامه ى اضطراب وند   نبرگ و پرسشنامه ى نيم 
رخ سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت تكميل شد   . د   اد   ه ها با آزمون هاى ضريب همبستگى پيرسون و 

تحليل رگرسيون چند   گانه تحليل شد   .
يافته ها: نتايج تحليل رگرسيون آشكار كرد    كه اضطراب حاملگى با نمره ى كلى رفتارهاى ارتقا د   هند   ه ى 
سلامت ارتباط منفى د   اشت. فعاليت بد   نى و مد   يريت استرس بصورت معكوس اضطراب حاملگى را پيش 
روابط بين فرد   ى نتوانستند    اضطراب  تغذيه، رشد    روحى و  بينى كرد   ند    ولى مسئوليت پذيرى سلامت، 

حاملگى را پيش بينى كنند   .
نتيجه گيرى: سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت د   ر كاهش اضطراب حاملگى موثر است و لزوم آموزش 

سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت را مطرح مى سازد   .

كليد  واژه:  زنان بارد   ار، سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت، اضطراب حاملگى

 

 ارتباط ميزان اضطراب با سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه ى سلامت د   ر زنان بارد   ار مراجعه كنند   ه
 به بيمارستان شهيد    مصطفى خمينى 1397

اشرف پيراسته 
اجتماعى،  پزشكى  گروه  سلامت،  ارتقا  و  آموزش   *

د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه شاهد   ، تهران، ايران. 
تلفن:02152212613 

pirasteh.ashraf@gmail.com

كبرى خاجوى شجاعى
اجتماعى،  پزشكى  گروه  كود   ك،  و  ماد   ر  و  بهد   اشت 

د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه شاهد   ، تهران، ايران)
زهرا جوهرى

د   انشكد   ه  اجتماعى،  پزشكى  گروه  پزشكى،  آموزش 
پزشكى، د   انشگاه شاهد   ، تهران، ايران)

فائزه ميرباقرى برمى
د   انش آموخته پزشكى عمومى، گروه پزشكى اجتماعى، 

د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه شاهد   ، تهران، ايران)
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت، عنصري مهم د   ر توانايي يك زن براي د   رگيرشد   ن با فعاليتهاي ارتقاي سلامت براي 
خود    و كود   كانش محسوب ميشود   . د   ر كل سواد    سلامت مناسب ماد   ران بارد   ار باعث گذراند   ن د   وران 
بارد   ارى بى خطر و بد   نيا آمد   ن نوزاد   ى سالم مى شود   . با توجه به اهميت سلامت ماد   ران بارد   ار و تولد    
نوزاد   ي سالم مطالعه حاضر با هد   ف تعيين ارتباط بين سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار با مراقبت  هاى د   وران 

بارد   ارى و پيامد    آن د   ر بين زنان بارد   ار مراجعه كنند   ه به مراكز سلامت استان يزد    انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه به صورت  توصيفى -تحليلى د   ر سال 1396 بر روى 390 نفر از زنان بارد   ار 
انجام گرفته است. افراد    به صورت خوشه اي چند    مرحله اي از مراكز سلامت شهرستان يزد    (شهرى و 
روستايى) انتخاب شد   ند   . از پرسشنامه سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار ( (MHLAP كه حاوى 14 سوال با 
د   امنه نمره  70-14 مى باشد    و پرسشنامه نتايج بارد   ارى نيز د   اراى 12 سوال با د   امنه نمره  12 تا 60 
مى باشد    استفاد   ه شد   . روايى و پايايى پرسشنامه هاى مذكور به اثبات رسيد   ه است. پس از كسب رضايت از 
افراد    پرسشنامه ها زير نظر كارشناس و د   ر اولين مراقبت پس از تولد    نوزاد    تكميل شد    و د   اد   ه ها وارد    نرم 
افزار SPSS (20) شد    و از آمار توصيفى و  آزمون هاى T-test, ANOVA و همبستگى پيرسون استفاد   ه 

گرد   يد   و سطح معناد   ارى 0,05 د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: ميانگين (انحراف معيار) سن افراد    برابر با (5/8) 3/27 سال بود    . د   امنه سن افراد    13 تا45 
سال بود   .  د   ر حد   ود    2 د   رصد    بيسواد   ، 1/5 د   رصد    تحصيلات ابتد   ايى، 1/39 د   رصد    د   يپلم، 32/2 د   رصد    
تحصيلات د   انشگاهى د   اشتند   . د   ر حد   ود    84/5 د   رصد    ساكن شهر و مابقى ساكن روستا بود   ند   . ميانگين 
(انحراف معيار) نمره سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار برابر با (9,85) 54,67 بود   . همچنين بين سواد    سلامت 
ماد   ر با سطح تحصيلات ماد   ر، زمان شروع مصرف مكمل ها (آهن و اسيد   فوليك)، اطلاع از وزن پيش از 
بارد   ارى و وزن گيرى مناسب د   ر طى بارد   ارى و همچنين مصرف روزانه مواد    پروتئينى و سبزيجات ارتباط 
معناد   ارى د   يد   ه شد   . از طرف د   يگر ميانگين (انحراف معيار) نمره نتيجه بارد   ارى برابر با (6,0) 47,41 
بود    كه ارتباط معناد   ارى با سواد    سلامت د   اشت (R=0/633 - p<0/0001). نتيجه بارد   ارى نيز با سطح 
تحصيلات، محل زند   گى، وزن هنگام تولد   ، تعد   اد    مراقبت هاى انجام گرفته د   ر طول د   وران بارد   ارى و اطلاع 

از وزن پيش از بارد   ارى  ارتباط معناد   ارى مشاهد   ه شد   .
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه ارتباط معناد   ارى بين سواد    سلامت و نتيجه بارد   ارى د   ر اين گروه از زنان 
د   يد   ه شد    به نظر مى رسد    كه د   ر مراكز سلامت، مراقبين سلامت بايد    د   ر جهت ارتقاء سطح سواد    بالاخص 
د   ر زمينه شروع مصرف مكمل ها، اهميت وزن پيش از بارد   ارى و وزن گيرى مناسب د   ر هنگام بارد   ارى 

و همچنين تغذيه مناسب تلاش نمايند    تا نتيجه ان بر سلامت نوزاد   ان نمايان شود   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، بارد   ارى، مراقبت، وزن هنگام تولد   

آسيه پيرزاد   ه
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  استاد   يار،آموزش   *
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،   د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش 
پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسند   ه مسئول: تلفن 

03137923340
email: as_pirzadeh@hlth.mui.ac.ir 

طاهره ند   وشن
د   انشجوى كارشناسى ارشد    جامعه نگر گرايش بهد   اشت 
استان  بهورزى  آموزش  مسئول  كارشناس   - بارورى  
يزد   ،  بهد   اشت بارورى، گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه 
بهد   اشت،  د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران

مريم نصريان
استاد   يار،  اپيد   ميولوژى، آمار و اپيد   ميولوژى، د   انشكد   ه 
بهد   اشت،  د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران  

 

 بررسى ارتباط بين سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار با مرا قبت  هاى د   وران بارد   ارى و پيامد   هاى آن 
د   ر شهرستان يزد    د   ر سال 1396
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چكيد   ه
مقد مه: ورود    به محيط جد   يد   ى به نام د   انشگاه براى د   انشجويان روبارويى با عوامل تنش زاى جد   يد   را 
فراهم مى كند    كه مى تواند    به سلامت روان آنها آسيب برساند   . هد   ف از مطالعه حاضر تعيين خود   ارزيابى 

سلامت روان د   ر ميان د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى ايران بود   .
طور  به  د   انشجويان  از  نفر  تعد   اد    300  تحليلى  توصيفى-  نوع  از  مقطعى  مطالعه  اين  د   ر  بررسى:  روش 
تصاد   فى د   ر مطالعه شركت كرد   ند   . ابزار  گرد    آورى اطلاعات، پرسشنامه محقق ساخته اى بود    كه روايى 
  spss و  پايايى آن د   ر يك مطالعه مقد   ماتى كسب شد   . د   اد   ه ها پس از جمع آورى با استفاد   ه از نرم افزار

نسخه18 با استفاد   ه از شاخص هاى توصيفى و آزمون هاى تحليلى مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: 126 د   انشجوى مورد    بررسى (٪42) پسر و 174 د   انشجوى مورد    بررسى (٪56) د   ختر بود   ند   . 
ميانگين سنى شركت كنند   گان 6/21±25سال بود   . از نظر تاهل 8/ 86٪ مجرد    و12/7٪ متاهل بود   ند   . 
نتايج مطالعه نشان د   اد    ميزان غلبه بر خشم و اضطراب د   ر بين د   انشجويان پايين بود   . همچنين بين جنسيت 
و سلامت روان و مصرف قليان و سلامت روان رابطه معناد   ار آمارى مشاهد   ه شد    (p<0/001). بد   ين 
صورت كه پسران سلامت روانى خود    را  بهترگزارش كرد   ند    و كسانى كه قليان مصرف مى كرد   ند    سلامت 

روان خود    را  نامطلوب تر ارزيابى كرد   ند   .  
نتيجه گيرى: مهارت غلبه بر خشم و اضطراب د   ر د   انشجويان مطلوب نيست لذا طراحى و اجراى مد   اخلات 

اموزشى جهت ارتقاء اين مهارت ها براى د   انشجويان ضروريست.

كليد  واژه: خود   ارزيابى،  سلامت روان، د   انشجويان

 

خود   ارزيابى سلامت روان د   ر ميان د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى ايران
 

د   كتر مهناز صلحى 
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران، تهران، ايران
راضيه پيروزه

* د   انشجوى د   وره د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و 
ارتقاء سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى 

ايران، تهران، ايران. نويسند   ه مسئول:  86704812  
r_pirouzeh@yahoo.com
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چكيد   ه
به  مثبت  نگرش  است.  افزايش  حال  د   ر  ايران  نيز  و  جهانى  جامعه  د   ر  سالمند     جمعيت  امروزه  مقد مه: 
سالمند   يپيامد   هاى مثبتى خواهد    د   اشت و نگرش منفى بر روى سلامت جسمى و روانى سالمند   ان اثرات 
منفى خواهد    گذاشت. مطالعه حاضر با هد   ف بررسى نگرش به سالمند   ى د   ر متون و مطالعات انجام شد   ه 

و رسيد   ن به د   رك عميق آن صورت گرفته است.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه مرورى حكايتى و عميق است كه با جستجوى مقالات فارسى با 
   SID, Magiran استفاد   ه از كليد   واژه هاى نگرش، باورها، سالمند   ى، د   وره سالمند   ى د   ر پايگاه هاى د   اخلى
 attitude و    elderly  old people, aging كليد   واژه هاى  جستجوى  و   ,IranMedex , IRANDOC
 Google scholar ,  ProQuest , PubMed  ، Web of Sciences, خارجى  اطلاعاتى  د   رپايگاه هاى  د   ر 
Scopus, Science Direct د   ر بازه زمانى 2017 – 2000 انجام شد   . نتيجه اين جستجو د   ستيابى 45 
منبع مرتبط با موضوع بود    كه از اين ميان 17مورد    كه مطابق با هد   ف مطالعه به صورت توصيفى  بود   ند    

براى نگارش اين مقاله استفاد   ه شد   .
يافته ها:  د   ر اكثر مطالعات نگرش منفى  به سالمند   ى و سالمند   ان  مشاهد   ه شد   . كود   كان و خود    سالمند   ان 
نگرش منفى ترى نسبت به سالمند   ى  د   اشتند   . نگرش به د   وره سالمند   ى د   ر بين د   انشجويان رشته هاى 
پرستارى و پزشكى نسبتاً مطلوب گزارش شد   ه است د   ر حالى كه كه ساير جوانان و نوجوانان نگرش منفى 
به سالمند   ى د   اشتند   .  براى كاركنان مراكز بهد   اشتى و د   رمانى د   ر برخى مطالعات نگرش نسبتا مطلوب و 

د   ر برخى مطالعات نگرش منفى ذكر شد   ه بود   .
نتيجه گيرى: نگرش منفى به افراد    سالمند     بسيار گسترد   ه شد   ه  است لذا ايجاد   ، حفظ و تقويت نگرش 
مثبت د   ر بين افراد    جامعه نبست به سالمند   ان و د   وره سالمند   ى جهت ارتقاء سلامت سالمند   ان و همچنين 
جهت ايجاد    تصور و نگرش مثبت براى جوانان و نوجوانان نسبت به آيند   ه سالمند   ى آنها مهم و ضرورى 

به نظر مى رسد   .

كليد  واژه: سالمند   ى، نگرش، ايران، مطالعه مرورى

د   كتر مهناز صلحى 
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران، تهران، ايران 
راضيه پيروزه

* د   انشجوى د   وره د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و 
ارتقاء سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى 

ايران، تهران، ايران. نويسند   ه مسئول:  86704812
 r_pirouzeh@yahoo.com

 

نگرش به سالمند   ى د   ر ايران:  يك مطالعه مرورى
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چكيد   ه
مقد مه: پد   يد   ه افزايش جمعيت سالمند   ان يكى از مهمترين چالشهاي اقتصاد   ي، اجتماعى و بهد   اشتى د   ر 
قرن بيست و يكم به شمار ميرود   . از طرفى رشد    جهانى جمعيت سالمند   ان، براي ارائه كنند   گان خد   مات 
بهد   اشتى و د   رمانى و براي اعضاي خانواد   ه و جامعه اي كه سالمند   ان د   ر آن زند   گى ميكنند    يك چالش 
مهم محسوب ميگرد   د   . سالمند   ي د   وران حساسى از زند   گى بشر است كه طي آن، سالمند   ان د   ر معرض 
تهد   يد   ات بالقوه اي نظير افزايش ابتلاي به بيماريها، تنهايي و انزوا و عد   م برخورد   اري از حمايت اجتماعي 
بود   ه و به د   ليل ناتوانيهاي جسمي و ذهني، د   ر موارد    زياد   ي نيز استقلال فرد   يشان مورد    تهد   يد    قرار ميگيرد   . 
بحث سلامت يكى از مهمترين مباحث د   وران سالمند   ي به شمار ميرود    به طورى كه امروزه نقش فرد    به 
عنوان عامل مركزى د   ر مد   يريت سلامت خود    مورد    تاكيد    ميباشد    هد   ف از اين پژوهش مرورى بر رابطه 

سواد    سلامت و وضعيت سلامت جسمانى د   ر سالمند   ان  مى باشد   .
روش بررسى:  اين مطالعه به روش توصيفى كتابخانه اى از طريق بررسى مد   ارك، استفاد   ه از كتب و اسناد    
صورت   Google Scholar، Medline،Sid تخصصى  پايگاه هاى  د   ر  مقالات  جستجوى  و  شد     انجام  معتبر 

پذيرفت كه40 مقاله مرتبط بر اساس معيارهاى ورود    و خروج انتخاب شد   ند   . 
.يافته ها: نتايج بررسى مطالعات انجام شد   ه نشان ميد   هد    كه بيشتر سالمند   ان مورد    مطالعه از سواد    سلامت 
ناكافى برخورد   ار بود   ند   . سواد    سلامت ناكافى د   ر افراد    با سن بالا، ميزان تحصيلات كمتر و زنان شايعتر 
است. رابطه سواد    سلامت و شغل معناد   ار گزارش شد    به طورى كه زنان خانه د   ار از سواد    سلامت ناكافى 
برخورد   ار بود   ند   . د   ر صورتى كه د   ر مطالعه محسنى رايطه آمارى معنى د   ارى بين سواد    سلامت با سن، 
جنس، وضعيت تاهل، وضعيت مالى و عملكرد    فيزيكى مشاهد   ه نشد   .رابطه سواد    سامت با توانايى انجام 
فعاليتهاى روزانه، عملكرد    فيزيكى و همچنين ابعاد    جسمى و روانى كيفيت زند   گى بطور مثبت و معناد   ار 

گزارش شد   ه است. 
نتيجه گيرى: بطور كلى، نتايج مطالعات ناكافى بود   ن سطح سواد    سلامت د   ر بين سالمند   ان و بزرگسالان 
را نشان مى د   هد    كه به عنوان هشد   ارى براى ارايه د   هند   گان خد   مات بهد   اشتى محسوب ميشود   . اين د   ر 
و  هزينه ها  كاهش  سالمند   ان،  د   ر  بيماريها  خود   مراقبتى  و  كنترل  د   ر  ميتواند     سلامت  سواد     كه  حاليست 
مراجعه به مراكز بهد   اشتى و د   رمانى موثر باشد   . با اين وجود    ارتقاء سواد    سلامت د   ر سالمند   ان مستلزم 

فرهنگ سازى، آموزش مد   اوم و كارآمد   ، همكارى د   رون بخشى و بين بخشى است. 

كليد  واژه: سواد    سلامت، سالمند   ، سلامت جسمى

 

مرورى بر رابطه سواد    سلامت و وضعيت سلامت جسمانى د   ر سالمند   ان  
 

مهد   يه عابد   ى پور
گناباد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشجوى   *

گناباد   ، ايران. نويسند   ه مسئول: 09303555281
abedipoor.m1997@gmail.com

مهد   ى اسماعيلى
گناباد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشجوى 

گناباد   ، ايران
سيد    محمود    ملايى

گناباد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشجوى 
گناباد   ، ايران

مليحه پيشوايى
گروه سلامت خانواد   ه، مركز تحقيقات توسعه اجتماعى و 

ارتقاى سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى گناباد   
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چكيد   ه
مقد مه: قصه گويى د   ر طول تاريخ مورد    علاقه و توجه بشر بود   ه و براى او جذابيت و كشش خاصى د   اشته 
است. به همين د   ليل، قصه يكى از ابزارهاى مهم اصلاح رفتار محسوب مى شود   . قرآن كريم نيز به نياز 
بشر و گرايش او به قصه توجه نشان د   اد   ه و با تأكيد    بر علايق طبيعى انسان بسيارى از مباحث ظريف 
اعتقاد   ى، اجتماعى و اخلاقى را د   ر قالب زيباترين د   استان ها طرح و ارائه مى نمايد   . اين پژوهش با هد   ف 

تاثير قصه هاى قرآن بر شاد   كامى و سخت رويى روانشناسى  د   انشجويان  انجام گرفت
روش بررسى: جامعه پژوهش شامل كليه د   انشجويان د   انشگاه پيام نور  واحد    گناباد    است كه د   ر سال 
تحصيلي 95-96 مشغول به تحصيل مى باشند   . د   ر اين پژوهش 30 د   انشجو با نمونه گيري تصاد   فى د   ر 
د   سترس بعنوان حجم نمونه تحقيق انتخاب شد   ند   . نمونه گروه آزمايش  15 نفر از د   انشجويانى كه د   ر 
از  گروه كنترل 15  نمونه  مى باشد   .   شامل  را  اند      كرد   ه  شركت  د   اوطلب  صورت  به  معنويت   جلسات 
د   ر  تصاد   فى  بصورت  د   انشگاه  د   انشجويان  بين  (از  نكرد   ند     شركت  معنويت  جلسات  د   ر  كه  د   انشجويان 
د   سترس انتخاب شد   ند   ) را شامل  مى باشد   .  روش پژوهش  از نوع  نيمه آزمايشى با د   و گروه آزمايش و 
كنترل مي باشد   . گروه آزمايش  به مد   ت 9 جلسه  تحت تاثير متغير مستقل د   استانها و قصه هاى قرآن  
قرار گرفتند    اما گروه كنترل تحت هيچگونه مد   اخله اى  قرار نگرفتند   . به منظور جمع آورى د   اد   ه ها از 

پرسشنامه شاد   كامي آكسفورد    و پرسشنامه  سخت رويى كوباسا استفـاد   ه شـد   . 
يافته ها: اين پژوهش نشان د   اد    كه ميانگين نمرات شاد   كامى و سخت رويى روانشناسى د   ر پس آزمون 

گروه آزمايش به طور معنا د   ارى از ميانگين نمرات پس آزمون د   ر گروه كنترل  بالاتر است. 
نتيجه گيرى: نتيجه گيرى مى شود    كه  د   استانها و قصه هاى قرآن د   ر ارتقاى سطح شاد   كامى و سخت رويى 

روانشناسى د   انشجويان موثر است.  

كليد  واژه: قصه هاى قرآن، د   استان گويى، شاد   كامى،  سخت رويى روانشناسى.

مليحه پيشوايى 
توسعه  تحقيقات  مركز  خانواد   ه،  سلامت  1-گروه 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاى  و  اجتماعى 

گناباد   ، گناباد   ، ايران
مهد   يه عابد   ى پور

گناباد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشجوى   *
گناباد   ، ايران. نويسند   ه مسئول:09159097524

 masterpiece704@gmail.com

امين غلامى مند   ى
سلامت،  ارتقاى  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى گناباد   ، گناباد   ، ايران

 

تاثير قصه هاى قرآن  بر شاد   كامى و سخت رويى روانشناسى د   انشجويان 
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چكيد   ه
جهت  نياز  مورد     خد   مات  و  اساسى  اطلاعات  د   رك  پرد   ازش،  كسب،  ظرفيت  به  سلامت  سواد     مقد مه: 
تصميم گيرى هاى مناسب د   ر زمينه سلامت اطلاق مى گرد   د   . با توجه به افزايش شيوع بيمارى هاى غير 
واگير به ويژه سرطان د   ر ايران و اهميت سواد    سلامت د   ر اين بيماران انجام چنين مطالعه اى لازم و 
ضرورى به نظر مى رسيد   ؛ لذا مطالعه حاضر با هد   ف تعيين سواد    سلامت بيماران سرطانى ساكن مناطق 

روستايى انجام گرد   يد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعى كه بر روى 156 بيمار مبتلا به سرطان ساكن مناطق روستايى استان 
سيستان و بلوچستان انجام شد   ، بيمارانى كه جهت د   رمان به د   و بيمارستان د   انشگاهى (خاتم الانبياء (ص) 
و على بن ابى طالب) مراجعه كرد   ند    به روش تصاد   فى ساد   ه انتخاب شد   ند   . جهت سنجش سواد    سلامت 
 Health Literacy for Iranian Adults ايران  شهرى  جمعيت  سلامت  سواد     استاند   ارد     پرسشنامه  از 
HELIA))  استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار spss21 به كمك آزمون هاى آمارى توصيفى و 

استباطى تجزيه و تحليل شد   ند   .
نتايج: بر اساس نتايج مطالعه تعد   اد    78 زن و 78 مرد    با ميانگين سنى23/1± 31/7 سال كه بيشتر آنها بى 
سواد    (85 نفر 54/1٪ ) بود   ند   . 59 نفر(37/6٪) مبتلا به سرطان خون بود   ند   . ميانگين نمره سواد    سلامت 
72نفر(45٪)، د   ر بعد    ضعيف،  40 نفر(25٪)، ناكافى 35 نفر (22٪) كافى و 9نفر عالى (6٪) بود   . تعد   اد   40 

نفر(25/5٪) از بيماران نمى د   انستند    اطلاعات مربوط به سلامتى خود    را از چه مرجعى كسب كنند   .
نتيجه گيرى: به طور كلى سطح سواد    سلامت بيماران سرطانى ساكن روستا د   ر حد    نامطلوب بود    كه اين 
خود    لزوم توجه بيشتر به امر سواد    سلامت د   ر برنامه هاى ارتقاى سلامت را نشان مى د   هد   . فرهنگ سازى 
و آموزش افراد    از طريق نظام سلامت، رسانه هاى جمعى، مراكز جامع خد   مات جامع سلامت روستايى و 
بهورزان را براى بالا برد   ن سطح سواد    سلامت توصيه ميشود   . كه د   ر نهايت بد   ين طريق مى توان تأثيرات 

منفى سطح پايين سواد    سلامت را د   ر جامعه كاهش د   اد   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، سرطان، مناطق روستايى

 

بررسى ميزان سواد    سلامت بيماران سرطانى ساكن مناطق روستايى استان س و ب سال 95:
آموزش يك نياز اساسى

د   كتر محمد    خمرنيا
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاء  تحقيقات  مركز 

زاهد   ان، زاهد   ان، ايران
د   كتر عليرضا انصارى مقد   م

پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاء  تحقيقات  مركز 
زاهد   ان، زاهد   ان، ايران

منيره اسكند   رى
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاء  تحقيقات  مركز 

زاهد   ان، زاهد   ان، ايران
آرزو على نژاد    رنجبر

پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاء  تحقيقات  مركز 
زاهد   ان، زاهد   ان، ايران

مصطفى پيوند   
علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاء  تحقيقات  مركز   *
مسئول:   نويسند   ه  ايران.  زاهد   ان،  زاهد   ان،  پزشكى 

09159412965
 Mp.pEyvand@yahoo.com
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چكيد   ه
مقد مه: شاخص مرگ ومير كود   كان زير 5 سال يكى از اهد   اف مهم توسعه هزاره مى باشد   . شناسايى الگو 
شيوع مرگ وكنترل عوامل عليتى آن جهت طراحى مد   اخلات و جلوگيرى از مرگ هاى مشابه، يكى از 
راه هاى افزايش بقاى بشر و بهبود    سلامت مرد   م مى باشد   ، لذا اين مطالعه  با هد   ف بررسى  مرگ كود   كان 

1تا59ماهه د   ر مناطق تحت پوشش د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار انجام گرفته است.
روش بررسى: اين پژوهش  از نوع مقطعى- توصيفى بود   . د   ر اين مطالعه كليه مرگ هاى كود   كان 1تا59 
ماهه د   ر د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار به روش سرشمارى طى سالهاى 96-91  كه از فرم اطلاعات اوليه 
و پرسشنامه هاى استاند   ارد    اد   اره سلامت كود   كان وزارت بهد   اشت استخراج شد   ه بود   ، مورد    بررسى قرار 
گرفت.د   اد   ه ها بعد    از ورود    به نرم افزار spss،با استفاد   ه از آمار توصيفى و استنباطى (رگرسيون لجستيك 

ترتيبى)مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  تعد   اد    مرگ و مير كود   كان 1 تا 59 ماهه 212 مورد    بود    كه بيشترين فراواني د   ر محد   ود   ه سني 
1 تا 12 ماه(58,8٪) مشاهد   ه شد   . بيشتركود   كان فوت شد   ه پسر بود   ند    (63,5٪ ). بيشترين علت مرگ 
كود   كان د   ر سالهاى 96-91 به ترتيب سوانح و حواد   ث (22,5٪)، نابهنجارى هاى ماد   رزاد   ى- كروموزومى 
(15,7٪) و بيماريهاى قلبى و عصبى با هم د   ر جايگاه سوم (10,8٪) گزارش شد   . سال 96 بيشترين فراوانى 
بود   .  شد   ه  برازش  خوبى  به  مد   ل  كه  د   اد     نشان  برازش  نيكويى  آزمون  شد   .نتايج  مرگ (24,2٪)مشاهد   ه 
بر اساس برازش مد   ل هاى رگرسيون لجستيك ترتيبى  متغير سن از متغير هاى توضيحى از نظر آمارى 

بامتغير علت مرگ مرتبط بود   . 
 نتيجه گيرى:  با توجه به اينكه شاخص مرگ ومير كود   كان زير 5 سال د   ر شهرستان سبزوار روند    روبه 
افزايش د   اشته است، نياز به تجد   يد    نظر د   ر سياستها و برنامه ريزى ها د   ر خصوص نحوه ارايه وكيفيت 

مراقبت هاى ماد   ر وكود   ك  مى باشد   .

كليد  واژه: علت مرگ ومير، كود   كان، زير 5 سال

محبوبه نعمت شاهى
اجتماعى،   پزشكى  و  پيشگيرى  طب  گروه  استاد   يار، 
د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار، 

ايران
على تازه گل 

كارشناس ارشد    مد   يريت، گروه مد   يريت، د   انشگاه علوم 
پزشكى سبزوار،سبزوار، ايران

د   اوود    رباط سرپوشى
معاونت  سلامت،  آموزش  د   كترا  د   انشجوى 
اجتماعى،د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار، ايران

حسن عباسيان
خانواد   ه،   بهد   اشت  گروه  عمومى،  بهد   اشت  كارشناس 
معاونت بهد   اشتى، د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار، 

ايران
زهرا كيوانلو شهرستانكى

و  بهد   اشت  خد   مات  مد   يريت  ارشد     كارشناس   *
اجتماعى،د   انشگاه  معاونت  سلامت،  مد   يريت  د   رمانى، 
تماس:  شماره   . ايران  سبزوار،  سبزوار،  پزشكى  علوم 

09105101491
zahrakeyvanlo1362@gmail.com 

 

 عوامل موثر بر مرگ وميركود   كان 59-1 ماهه د   ر مناطق تحت پوشش 
د   انشگاه علوم پزشكي سبزوار
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چكيد   ه
مقد مه: نيروى انسانى، اصليترين و باارزشترين سرمايه يك سازمان و كشور محسوب مى شود   ، به همين 
د   ليل از د   يرباز سازمان ها روى آن سرمايه گذارى هاى فراوانى نمود   هاند     و تلاش د   ر بارور نمود   ن آن د   ارند   . 
همچنين براساس پژوهشها، آموزش نيروى انسانى با ميزان بهره ورى همبستگى مستقيم د   ارد   . پژوهش 
حاضر د   رصد   د    بررسى ميزان اثربخشى آموزشهاى ضمن خد   مت كاركنان بيمارستان لقمان حكيم سرخس 
مى باشد     و هد   ف اين پژوهش، ارزيابى اثربخشى برنامه هاى آموزش ضمن خد   مت كاركنان بيمارستان 

لقمان حكيم سرخس بود   .
روش بررسى: پژوهش حاضر با توجه به هد   ف، كاربرد   ي و با توجه به نحوه گرد   آوري د   اد   ه ها از نوع 
تحقيقات توصيفى ـ پيمايشى محسوب مى شود   . جامعه آمارى شامل تمام كاركنان بيمارستان لقمان حكيم 
سرخس د   ر سال 1396(208 نفر)بود   ند   . شركت كنند   گان 132نفر از كاركنان بيمارستان(36 نفر مرد   ، 96 
نفر زن)بود   ند    كه با استفاد   ه از روش نمونه گيرى تصاد   فى طبقه اى متناسب انتخاب شد   ند   . همه شركت 
كنند   گان پرسشنامه اثربخشى برنامه هاى آموزش ضمن خد   مت اسماعيلى(1394)را تكميل كرد   ند   . د   اد   ه ها 

بااستفاد   ه از آزمونهاى تى تك نمونه اى و تحليل واريانس چند   متغيره تحليل شد   ند   .
ضمن  آموزش  برنامه هاى  اثربخشى  ابعاد     و  كل  ميزان  1)ميانگين  كه  د   اد     نشان  يافته ها  ها:  يافته 
د   يد   گاه  بود   . 2)از  متوسط  سطح  از  بالاتر  نگرش)  تغيير  يا  ايجاد     و  مهارتها  بهبود     د   انش،  خد   مت(توسعه 
كاركنان مجرد    و متأهل بين ميزان اثربخشى توسعه د   انش، بهبود    مهارت ها و ايجاد    يا تغيير نگرش تفاوت 
معناد   ارى وجود    ند   ارد   . 3)از د   يد   گاه كاركنان زن و مرد    بين ميزان اثربخشى توسعه د   انش، بهبود    مهارت ها 
و ايجاد    يا تغيير نگرش تفاوت معناد   ارى وجود    ند   ارد   . 4)از د   يد   گاه كاركنان با مد   ارك تحصيلى مختلف بين 
ميزان اثربخشى توسعه د   انش تفاوت معناد   ارى وجود    ند   ارد    اما بين ميزان اثربخشى بهبود    مهارتها و ايجاد    
يا تغيير نگرش تفاوت معناد   ارى وجود    د   ارد   . 5)يافته ها همچنين حاكى از آن بود    كه از د   يد   گاه كاركنان با 
سوابق خد   متى مختلف بين ميزان اثربخشى توسعه د   انش، بهبود    مهارت ها و ايجاد    يا تغيير نگرش تفاوت 

معناد   ارى وجود    ند   ارد   .
نتيجه گيرى: نتايج اين پژوهش مى تواند    به مسئولين و برنامه ريزان كشورى و به مد   يران د   انشگاه علوم 
با  مد   يران  مى شود     پيشنهاد     رساند   .  يارى  جامعه  د   رسلامت  محورى  نهاد   هاى  از  يكى  عنوان  به  پزشكى 
نيازسنجى به موقع و متناسب با نيازهاى كارى كاركنان، آموزش ابزار و تكنولوژى هاى روز، ارائه تسهيلات 
نوآورانه، آموزش تفكر خلاق، حمايت از ايد   ه هاى نو و كاربرد   ى كاركنان و توجه و تشويق كاركنان به ارائه 

راهكارهاى موثر براى حل مسائل، به افزايش بهره ورى كاركنان يارى رسانند   . 

كليد  واژه:  آموزش ضمن خد   مت، اثربخشى، برنامه آموزشى، كاركنان بيمارستان

 

ارزيابى اثر بخشى برنامه هاى آموزش ضمن خد   مت كاركنان بيمارستان لقمان حكيم سرخس
 

ليلا تبريزى
* كارشناس ارشد    مد   يريت آموزشى، بيمارستان لقمان 
حكيم، د   انشگاه علوم  پزشكى مشهد   .  09155244167

 tabrizil1@mums.ac.ir

پروانه نيكخواه
لقمان  بيمارستان  بالينى،  روانشناسى  ارشد     كارشناس 

حكيم، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   
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چكيد   ه
مقد مه: بلوغ مهم ترين تغيير و تحول و نقطه عطف زند   گى نوجوان است كه د   وره انتقال از مرحله ى كود   كى 
به بزرگسالى و زمان كسب قد   رت بارورى محسوب شد   ه و تغييرات بلوغ، نوجوان را به سوى رشد    و 
تكامل چشم گير و عميقى پيش مى برد    كه زير بناى زند   گى بزرگسالى و سالمند   ى او پى ريزى مى شود   . لذا 
اين مطالعه با هد   ف تعيين آگاهى و عملكرد    د   ختران مقطع د   وره ى د   وم متوسطه د   ر مورد    سلامت بلوغ د   ر 

شهر گنبد   كاووس د   ر سال 1396 انجام شد   .
 220 ،0,71=P روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع تحليلى- مقطعى بود   ه و حجم نمونه با د   ر نظر گرفتن
روش  با  گنبد     شهر  متوسطه ى  د   وم  د   وره ى  د   ختر  د   انش آموزان  از  نفر   220 بنابراين  آمد   .  بد   ست  نفر 
نمونه گيرى خوشه اى د   و مرحله اى انتخاب شد   ه و جهت جمع آورى اطلاعات از پرسشنامه استاند   ارد    كه د   ر 
مورد    سلامت بلوغ بود   ه و شامل اطلاعات د   موگرافيك، سنجش آگاهى و عملكرد    مى باشد    استفاد   ه گرد   يد   . 
د   اد   ه ها با استفاد   ه از روش هاى آمار توصيفى و تحليلى شامل ضرايب همبستگى، آزمون T  مستقل و آناليز 
واريانس يكطرفه د   ر نرم افزار SPSS نسخه 24 د   ر سطح معناد   ارى 0,05 مورد    تجزيه تحليل قرار گرفت.

يافته ها: ميانگين سنى د   انش آموزان 0,66±16,05، ميانگين نمره آگاهى 4,37±30,23 و ميانگين نمره 
 73,1 متوسط،  و  ضعيف  آگاهى  سطح  ترتيب  به  افراد     د   رصد     1,4و98,6  بود   .   25,36±3,40 عملكرد    
عملكرد     و  آگاهى  ميزان  بين  د   اشتند   .  خوب  و  متوسط  عملكرد     سطح  ترتيب  به  افراد     د   رصد      26,9 و 
د   انش آموزان، همبستگى معكوس و معناد   ارى وجود    د   اشت(p,0,29-=r<0,05). هم چنين ارتباط معناد   ارى 
بين ميزان آگاهى و عملكرد    د   انش آموزان  با هيچ كد   ام از متغيرهاى د   موگرافيك نظير (سواد    والد   ين، پايه 

.(0,05<p)تحصيلى، شغل والد   ين و ساير متغيرهاى تحت مطالعه) وجود    ند   اشت
برخورد   ار  متوسط  عملكرد     و  آگاهى  سطح  از  د   انش آموزان  اكثر  حاضر  مطالعه  نتايج  طبق  نتيجه گيرى: 
بود   ند    بنابراين لزوم برنامه ريزى براى مد   اخلات آموزشى و توانمند   سازى د   انش آموزان، ماد   ران و ... د   ر 

مورد    ارتقاى سلامت بلوغ ضرورى است.

كليد  واژه: آگاهى، عملكرد   ، سلامت بلوغ، د   انش آموزان

عاد   له تجد   د   يلمه 
د   انشجوى كارشناسى بهد   اشت عمومى، كميته تحقيقات 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  د   انشجويى، 

مازند   ران، سارى، ايران
سيد    ابوالحسن نقيبى

بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  استاد   يار   *
علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  علوم  تحقيقات  مركز 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  سارى،  مازند   ران،  پزشكى 

01133543749
 anaghibi1345@yahoo.com 

عيسى نظر
آمار  و  اپيد   ميولوژى  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته 
زيستى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ، ايران

 

بررسى آگاهى و عملكرد    د   ختران مقطع د   وره ى د   وم متوسطه د   ر مورد    سلامت بلوغ 
د   ر شهر گنبد    كاووس د   ر سال 1396
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چكيد   ه
مقد مه: شبكه هاى اجتماعى يكى از معروفترين برنامه هاى موجود    د   ر اينترنت مى باشد   . جذابيت شبكه هاى 
اجتماعى مجازى زمانى موجب نگرانى مى شود    كه افراد    زمان زياد   ى را صرف آنلاين بود   ن مى كنند   . اعتياد    
به شبكه هاى اجتماعى به استفاد   ه بيش ازحد    اين شبكه ها گفته ميشود   . اين مطالعه به ارزيابى روايى و پايايى 

پرسش نامه محقق ساخته "شيوع اعتياد    به شبكه هاى اجتماعى " پرد   اخته است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بود   ه كه براى ارزيابى روايى محتواى پرسش نامه از 24 نفر پنل خبرگان 

و براى ارزيابى پايايى از الفاى كرونباخ و آزمون- پس آزمون استفاد   ه شد   ه است. 
يافته ها: پس از انجام آزمون هاى مربوطه آلفاى كرونباخ 0/88و  ICC برابر 0/9گزارش شد   . د   ر اين 

مطالعه روايى وپايايى پرسشنامه تاييد   شد   .
بايد     كه  مى باشد     پرسشنامه  تحقيقاتى  مقاصد     براى  اطلاعات  اورى  جمع  ابزار هاى  از  يكى  نتيجه گيرى: 
روايى وپايايى آن مورد    تاييد    قرار گرفته باشد   . از اين پرسشنامه مى توان براى مطالعات شبكه هاى اجتماعى 

استفاد   ه كرد   .

كليد  واژه: اعتياد   ، شبكه اجتماعى، روايى وپايايى

 

اعتبار و پايايى سنجى پرسشنامه محقق ساخته اعتياد    به شبكه هاى اجتماعى مجازى 
 

سمانه تركيان 
د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  آمارو  گروه  اپيد   ميولوژى، 

بهد   اشت، علوم پزشكى كرمان، ايران 
آرميتا شاه اسماعيلى

د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  آمارو  گروه  اپيد   ميولوژى،   *
بهد   اشت، علوم پزشكى كرمان، ايران . نويسند   ه مسئول: 

 Email: Armita.Shahesmaeili@Gmail.Com

ند   ا ملك محمد   ى
د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  آمارو  گروه  اپيد   ميولوژى، 

بهد   اشت، علوم پزشكى كرمان، ايران
وحيد    خسروى

آموزش بهد   اشت، گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، 
د   انشكد   ه بهد   اشت، علوم پزشكى همد   ان، همد   ان
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چكيد   ه
مقد مه: بيمارستانها نقش مهمى د   ر بهبود    و ارتقاي سلامت جامعه ايفا ميكنند   . د   ر اين بين وضعيت و سطح 
سلامت كاركنان د   رمانى از جمله پرستاران بويژه د   ر استانهاي محروم همانند    خراسان شمالى كمتر مورد    

توجه قرار گرفته است.
روش بررسى: د   ر اين مطالعه ما به بررسى جد   يد   ترين مطالعات انجام شد   ه د   ر زمينه عوامل مرتبط با 

سلامت كاركنان د   رمانى و ارائه راهكارهايى د   ر جهت بهبود    سلامت اين گروه شغلى پرد   اختهايم.
يافته ها: براساس نتايج حاصل از پژوهشهاي انجام شد   ه، عواملى همانند    عد   م وجود    نيروي انسانى كافى و 
به د   نبال آن فشار و حجم كاري زياد   ، ارتباط مكرر با بيماران و عد   م د   رك متقابل توسط بيماران، تماس با 
سموم و مواد    شيميايى عفونى، پرد   اختهاي نامنظم، كمبود    تجهيزات بيمارستانى با كيفيت و سوء مد   يريت 
ميتواند    منجر به تاثيرات منفى روانى و جسمانى و كاهش بازد   ه كاري و رضايت شغلى پرستاران گرد   د   . د   ر 
اين راستا با بررسى عوامل ذكر شد   ه، راهكارهايى مانند    تامين نيروي انسانى كافى جهت استاند   ارد    سازي 
برنامهي كاري كاركنان، افزايش حمايت شغلى و فراهم نمود   ن خد   مات مشاورهاي جهت مقابله با استرس،

بهبود    خد   مات بهد   اشتى جهت كاهش بيماريهاي جسمانى (پوستى و تنفسى)، تقويت مهارتهاي ارتباطى، 
خد   مات  ارائه  جهت  پزشكى  تجهيزات  بهبود     كار،  سختى  گرفتن  نظر  د   ر  و  د   رآمد     و  تسهيلات  بهبود    
استاند   ارد    و كاهش بار كاري، بهبود    كيفيت مد   يريت و بهبود    امكانات رفاهى جهت كاهش فرسود   گى شغلى 

پرستاران استان شاغل د   ر استان خراسان شمالى پيشنهاد    مى شود   .
نتيجه گيري: د   ر نهايت اميد    است با بكارگيري اين راهكارها بتوان اميد   ي د   ر جهت ارتقا سطح سلامت 

پرستاران استان خراسان شمالى ايجاد    نمود   .

كليد  واژه: سلامت، بيمارستان، پرستاران، رضايت شغلى، خد   مات مشاورهاي.

ليلى تقى زاد   ه 
(ره)  خمينى  امام  بيمارستان  پرستاري،  كارشناس   *

شيروان، شيروان، ايران. نويسند   ه مسئول: 
E.ramazani_bio@yahoo.com

شيرين رمضانى 
بجنورد   ،  واحد     اسلامى  آزاد     د   انشگاه  مامايى،  كارشناس 

بجنورد   ، ايران
الهام رمضانى

علمى  هيات  عضو  فيزيولوژي،  د   كتري  د   انشجوي 
د   انشگاه آزاد    اسلامى مشهد   ، مشهد   ، ايران

 

بررسى عوامل مرتبط با ارتقا سلامت كاركنان د   رمانى
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چكيد   ه
مقد مه: بيمارى قلبى عروقى، بيمارى مزمنى است كه مى تواند    عوارض حاد    و ناتوان كنند   ه اى ايجاد    نمايد   ، 
با توجه به اهميت خود   كارآمد   ى و با توجه به اينكه سواد    سلامت ناكافى به عنوان يك مانع جد   ى  مى تواند    
مشاركت و د   ر نهايت سلامت بيماران را تحت تأثير قرار د   هد   ، اين مطالعه با هد   ف بررسي سواد    سلامت 

د   ر بيماران قلبى عروقى و ارتباط آن با خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه انجام گرفت.
روش بررسى: مطالعه حاضر  توصيفى- تحليلى از نوع مقطعى مى باشد    كه د   ر سال 1395 روى 138 نفر 
از بيماران قلبى عروقى مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتى د   رمانى شهركرد    كه به صورت تصاد   فى ساد   ه 
از بين پروند   ه هاى موجود    د   ر مراكز بهد   اشتى انتخاب شد   ند   ، انجام گرد   يد   . خصوصيات فرد   ي بيماران با 
 TOFHLA):)پرسش 9 سؤال اخذ گرد   يد   . براي ارزيابي سواد    سلامت د   ر افراد    مورد    مطالعه از پرسش نامه
Test of functional health literacy in adults  استفاد   ه شد   . به منظور سنجش خود   كارآمد   ى بيماران 
نيز از پرسشنامه استاند   ارد    خود   كارآمد   ى بهره گرفته  شد   . د   ر نهايت د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى 
SPSS18  و بهره گيرى از آزمون هاى توصيفى و تحليلى (ANOVA، همبستگى پيرسون) تحليل شد   ند   . 

شركت د   ر مطالعه حاضر د   اوطلبانه بود   .
د   اراى  د   رصد   )   46/4) نفر  بود   ، 64  سال   48/59± مطالعه19/05  مورد     افراد     سنى  ميانگين  ها:   يافته 
سواد    سلامت ناكافى، 13 نفر(9/4 د   رصد   ) سواد    سلامت مرزى و  61 نفر(44/2 د   رصد   ) بود   ند   ، ميانگين 
نمره خود   كارآمد   ى 32/65±37/90 به د   ست آمد   . بين خود   كارآمد   ى و سواد    سلامت ارتباط مستقيم و 

.(p=0/063 p=0/464)    معناد   ارى گزارش گرد   يد
نتيجه گيرى: با توجه به پايين بود   ن خود   كارآمد   ى بيماران و ناكافى بود   ن سواد    سلامت آن ها بايد    د   ر 
سيستم هاى بهد   اشت و د   رمان پيش از ارائه اطلاعات به بيماران، سطح سواد    سلامت آن ها و مهارت هاى 
مرتبط با آن مورد    ارزيابى قرار گيرد    و متناسب با سطح اطلاعات آن ها برنامه ريزى هاى آموزشى جهت 
توانمند   سازى و افزايش خود   كارآمد   ى بيماران صورت گيرد    تا بيماران بتوانند    د   رك د   رستى از اطلاعات 

مرتبط با سلامت خود    د   اشته باشند    و آن را به كار گيرند   .

كليد  واژه: بيمارى قلبى عروقى،  سواد    سلامت، خود   كارآمد   ى

 

بررسي ارتباط بين سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى د   ر بيماران قلبى عروقى مراجعه كنند   ه 
به مراكز بهد   اشتى د   رمانى شهركرد   

الهه توسلى
بهد   اشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى، 

شهركرد   ، شهركرد   ، ايران.
سيد    قد   ير حسينى

* آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
گرگان،ايران.نويسند   ه  گلستان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول: 09111753305
Email: hosseini.seyedghadir@yahoo.com

معصومه عليد   وستى
آموزش بهد   اشت، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه علوم 

پزشكى بهبهان، بهبهان، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: عاد   ات غذايى همراه با رشد    فزايند   ه تكنولوژى تغيير كرد   ه و مصرف فست فود   ها به طور قابل 
توجهى د   ر ايران افزايش يافته است. اين مطالعه با هد   ف بررسى عوامل مرتبط با قصد    رفتار مصرف فست 

فود    بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه د   ر د   انش آموزان د   ختر د   بيرستانى شهر اهواز انجام شد   .
مقطع  د   بيرستانى  د   ختر  آموزان  د   انش  از  نفر  تعد   اد    95  بر  توصيفى-تحليلى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
د   وره د   وم متوسطه د   ر شهر اهواز انجام شد   . به منظور جمع آورى د   اد   ه ها از پرسشنامه حاوى سازه هاى 
نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه شامل نگرش، هنجارهاى انتزاعى، كنترل رفتارى د   رك شد   ه و قصد    رفتارى 
استفاد   ه گرد   يد   . پاسخ د   هى به سؤالات به شيوه خود   گزارش د   هى توسط شخص انجام شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 
از نرم افزار آمارى SPSS ويراست 23 و با بهره گيرى از آزمون هاى آمارى توصيفى و رگرسيون خطى 

چند   گانه مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى د   انش آموزان شركت كنند   ه د   ر اين پژوهش 0/68±15/8 بود   . ميانگين كل نمرات 
كسب شد   ه د   ر بخش هاى قصد    رفتارى2/32± 11/49، نگرش 3/93± 39/89، هنجارهاى ذهنى ±2/92 
رگرسيون  تحليل  د   ر  گرد   يد   .  گزارش  شد   ه ±7/66 39/13  د   رك  رفتارى  كنترل  قسمت  د   ر  و   16/91
انجام شد   ه سازه كنترل رفتارى د   رك شد   ه پيش بينى كنند   ه معناد   ارى براى قصد    رفتارى تشخيص د   اد   ه 
 =0/02،P=0/75)و هنجارهاى ذهنى (  =0/17،P=0/06)سازه هاى نگرش .( =0/55،P<0/001)   شد
 ) پيش بينى كنند   ه معناد   ارى براى قصد    رفتارى نبود   ند   . به طور كلى نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه 

توانست 43 د   رصد    از واريانس قصد    رفتار مصرف فست فود    را د   ر د   انش آموزان پيش بينى كند   .
نتيجه گيرى: مطابق با يافته ها، استفاد   ه از نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه و توجه بيشتر به سازه كنترل 
رفتارى د   رك شد   ه به عنوان قوى ترين فاكتور پيش بينى كنند   ه قصد    د   ر طراحى مد   اخلات آموزشى به 
منظور بهبود    رفتار مصرف فست فود    د   ر ميان د   انش آموزان د   ختر، مى تواند    اثرات سود   مند   ى د   اشته باشد   .

كليد  واژه: فست فود   ، قصد   ، نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه

معصومه تهرانى
*. كارشناسى ارشد    علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش 
ايران.  اهواز،  خوزستان،  د   انشگاهى  جهاد     سلامت، 

09167277301
masoumehtehrani3@gmail.com

قد   رت اله شاكرى نژاد    
آموزش  پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  د   انشيار 

سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
سعيد   ه حاجى نجف 

كارشناس علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش سلامت، 
جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

فرزانه جاروند   ى
سلامت،  آموزش  پژوهشى  گروه  پژوهشى،  كارشناس 

جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
زهرا باجى 

كارشناس ارشد    آموزش سلامت، گروه پژوهشى آموزش 
سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

 

 بررسى عوامل مرتبط با قصد    رفتار مصرف فست فود    بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه 
د   ر د   انش آموزان د   ختر د   بيرستانى شهر اهواز
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چكيد   ه
غيرواگير  بيمارى هاى  از  بسيارى  به  ابتلا  براى  بالقوه  خطر  عوامل  از  يكى  تحرك  بد   ون  زند   گى  مقد مه: 
محسوب مى شود   . الگوى فرانظرى از جمله الگوهاى مطالعه رفتار است كه آماد   گى افراد    را براى تغيير 
رفتار بويژه رفتار فعاليت جسمانى مد    نظر قرار مى د   هد   . اين مطالعه با هد   ف بررسى مراحل انجام فعاليت 
جسمانى و ارتباط آن با فرايند   هاى تغيير رفتار (شامل فرايند   هاى شناختى و فرايند   هاى رفتارى) بر اساس 

الگوى فرانظرى د   ر كارمند   ان سازمان هاى د   ولتى شهر اهواز انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفى-تحليلى تعد   اد    406 نفر از كارمند   ان سازمان هاى د   ولتى شهر اهواز 
مورد    بررسى قرار گرفتند   . اطلاعات مورد    نظر با استفاد   ه از پرسشنامه حاوى سازه هاى الگوى فرانظرى و 
 SPSS به شيوه خود    گزارش د   هى توسط شخص جمع آورى گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى
ويراست 23 و با بهره گيرى از آزمون هاى آمارى توصيفى و ضريب همبستگى اسپيرمن مورد    تجزيه و 

تحليل قرار گرفت.
يافته ها: بر اساس يافته ها، 19٪ از كارمند   ان د   ر مرحله پيش تفكر، 21٪ د   ر مرحله تفكر، 19٪ د   ر مرحله 
آماد   گى، 14٪ د   ر مرحله عمل و 28٪ د   ر مرحله حفظ و نگهد   ارى قرار د   اشتند   . ميانگين نمره فرايند   هاى 
شناختى و فرايند   هاى رفتارى د   ر كارمند   ان به ترتيب 7/20 ±31/65 و 7/14 ±24/20 به د   ست آمد   . 
ميان هر يك از فرايند   ها با مراحل تغيير رفتار فعاليت جسمانى ارتباط مستقيم و معناد   ار مشاهد   ه گرد   يد    

.(P<0/05)
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها مشاهد   ه مى شود    كه ميانگين هر يك از فرايند   هاى شناختى و رفتارى با 
پيش روى د   ر مراحل تغيير از مراحل پيش عملياتى به سوى مراحل عملياتى افزايش مى يابد   . به اين معنا 
كه افزايش هر يك از اين فرايند   ها مى تواند    احتمال تغيير رفتار را د   ر فرد    افزايش د   هد   . طراحى مد   اخلات 
متناسب با مرحله قرارگيرى افراد    و همچنين تأكيد    بر فرايند   هاى تغيير به منظور افزايش آگاهى افراد    د   ر 

مورد    شروع رفتار فعاليت فيزيكى و مد   اومت بر آن، پيشنهاد    مى گرد   د   .

كليد  واژه:  فعاليت جسمانى، مراحل تغيير، فرايند   هاى شناختى، فرايند   هاى رفتارى

 

بررسى مراحل انجام فعاليت جسمانى و ارتباط آن با فرايند   هاى شناختى و فرايند   هاى رفتارى
 بر اساس الگوى فرانظرى د   ر كارمند   ان سازمان هاى د   ولتى شهر اهواز

معصومه تهرانى
*. كارشناسى ارشد    علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش 

سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
09167277301

masoumehtehrani3@gmail.com

قد   رت اله شاكرى نژاد    
آموزش  پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  د   انشيار 

سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
فرزانه جاروند   ى

سلامت،  آموزش  پژوهشى  گروه  پژوهشى،  كارشناس 
جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

زهرا باجى
كارشناس ارشد    آموزش سلامت، گروه پژوهشى آموزش 

سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
سعيد   ه حاجى نجف

كارشناس علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش سلامت، 
جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
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چكيد   ه
و  تغذيه  زمينه  د   ر  بويژه  بومى  و فرهنگ هاى  از سنت ها  بسيارى  با پيشرفت تكنولوژى،  امروزه  مقد مه: 
رفتارهاى غذايى كم رنگ شد   ه است. يكى از نمود   هاى آن رواج مصرف غذاهاى آماد   ه د   ر جوامع بويژه د   ر 
ايران و بويژه د   ر نوجوانان است. د   ر اين مطالعه تأثير د   و روش آموزشى سخنرانى و شبكه مجازى مبتنى 
بر تلفن همراه (كاربرد    نرم افزار تلگرام) بر نگرش مرتبط با مصرف غذاهاى آماد   ه د   ر د   انش آموزان د   ختر 

د   بيرستانى شهر اهواز مورد    بررسى قرار گرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه بر تعد   اد    61 نفر (30 نفر د   ر گروه سخنرانى و 31 نفر د   ر گروه تلگرام) از د   انش 
آموزان د   ختر د   بيرستانى شهر اهواز انجام شد   . آموزش د   ر هر يك از گروه ها د   ر قالب 6 جلسه سخنرانى 
و يا 6 جلسه آموزش از طريق كانال تلگرام به د   انش آموزان د   اد   ه شد   .  د   اد   ه ها د   ر زمان هاى قبل و 2 ماه 
پس از مد   اخله آموزشى با استفاد   ه از پرسشنامه نگرش مرتبط با مصرف غذاهاى آماد   ه و به شيوه گزارش 
د   هى توسط شخص جمع آورى گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS ويراست 24 و با بهره 
گيرى از آزمون هاى آمارى توصيفى و Independent Samples t test مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: بر اساس يل=افته ها، ميانگين نمره نگرش د   ر د   انش آموزان قبل از مد   اخله آموزشى د   ر هر 
يك از گروه هاى سخنرانى و تلگرام به ترتيب 3/91 ±38/93 و 4/10 ±40/06 گزارش شد   . ميانگين 
نمره نگرش 2 ماه پس از مد   اخله آموزشى د   ر گروه سخنرانى 4/55 ±44/03 و د   ر گروه تلگرام 4/12 
±43/36 به د   ست آمد   . آزمون تى مستقل تفاوت معناد   ارى د   ر نمره نگرش د   ر زمان هاى قبل و 2 ماه 

پس از مد   اخله آموزشى ميان د   و گروه مورد    بررسى نشان ند   اد   .
نتيجه گيرى: يافته ها حاكى از تأثيرگذارى بيشتر روش سخنرانى نسبت به روش تلگرام است. هر چند    كه 
تفاوت آمارى معناد   ارى ميان د   و گروه پس از مد   اخله آموزشى مشاهد   ه نشد   . انجام مد   اخلات آموزشى 
بيشتر با استفاد   ه از حجم نمونه بيشتر و استفاد   ه از گروه هاى كوچك تر به هنگام آموزش با استفاد   ه از شبكه 

مجازى مبتنى بر تلفن همراه به جاى ارائه مطالب از طريق كانال توصيه مى گرد   د   .

كليد  واژه: نگرش، غذاهاى آماد   ه، سخنرانى، تلگرام

معصومه تهرانى
*. كارشناسى ارشد    علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش 

سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
قد   رت اله شاكرى نژاد    

آموزش  پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  د   انشيار 
سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

سعيد   ه حاجى نجف
كارشناس علوم تغذيه، گروه پژوهشى آموزش سلامت، 

جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
 جاروند   ى

سلامت،  آموزش  پژوهشى  گروه  پژوهشى،  كارشناس 
جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

زهرا باجى 
پژوهشى  گروه  سلامت،  آموزش  ارشد     كارشناس   .5
آموزش سلامت، جهاد    د   انشگاهى خوزستان، اهواز، ايران

gmail.com@masoumehtehrani3
09167277301 :Mobile

 

مقايسه تأثير د   و روش آموزش سخنرانى و شبكه مجازى مبتنى بر تلفن همراه (كاربرد    نرم افزار 
تلگرام) بر نگرش مرتبط با مصرف غذاهاى آماد   ه د   ر د   انش آموزان د   ختر د   بيرستانى شهر اهواز
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چكيد   ه
مقد مه: آلود   گى هوا تهد   يد    جد   ى براى سلامت ماد   ران بارد   ار است و لذا خود   مراقبتى د   ر مقابل اين پد   يد   ه 
از اهميت والايى برخورد   ار است.يكى از الگوهاى رايج د   ر برنامه هاى آموزش سلامت، الگوى فرايند    توسعه 
يافته موازى است كه مد   ل مناسبى براى غربالگرى و مد   اخلات ارتقاى سلامت براى افراد    د   ر معرض 
و  طراحى  هوا:  آلود   گى  برابر  د   ر  خود   مراقبتى  كنند   ه هاى  تعيين  مقياس  مطالعه  اين  هد   ف  مى باشد   .  خطر 

روان سنجى بود   .  
روش بررسى: اين تحقيق مقطعى د   ر شهر اهواز د   ر سال 1394 انجام شد   . د   ر اين پژوهش پس از بررسى 
اسناد    مختلف علمى متناسب با موضوع بانك اوليه سوالات بر اساس چهار سازه مد   ل (حساسيت د   رك 
شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، كار آمد   ى اثر، خود   كارآمد   ى و رفتار) طراحى گرد   يد   . براى تعيين روايى ا ز روش 
روايى محتوا و تحليل عاملى اكتشافى استفاد   ه شد   . 330 نفر خانم با بارد   ارى كم خطر كه معيارهاى ورود    
را د   اشتند   ، به روش نمونه گيرى تصاد   فى خوشه اى انتخاب شد   ند   . ميانگين سنى اين افراد   2/3 + 26/07 
سال بود   . بيشترين افراد    شركت كنند   ه د   ر اين مطالعه د   رسه ماهه د   وم بارد   ارى بود   ند   ( 45,5 ٪). براى 
تعيين پايايى از روش همسانى د   رونى  استفاد   ه شد   . با استفاد   ه ازspss  نسخه 22 و نرم افزار ليزرل تجزيه 

و تحليل آمارى انجام شد   . 
يافته ها: د   ر بخش روايى محتوا پس از رفع اشكالات روايى با CVR=1  و CVI=0/89 مورد    تاييد    قرار 
شد   ه: 0/65،  د   رك  (حساسيت  كرونباخ  آلفاى  ضريب  مقد   ار  اساس  بر  صورى  روايى  بخش  د   ر  گرفت. 
شد   ت د   رك شد   ه: 0/85، كارآمد   ى اثر: 0/92 و خود   كار آمد   ى 0/94) مورد    تاييد    قرار گرفت. تحليل 

. (X2/0,09=RMSE 0,8=CFI  3=df)    عامل اكتشافى بيانگر قابل قبول بود   ن ساختار پرسشنامه بود
بنابراين  و  است  برخورد   ار  مقبولى  پايايى  و  روايى  از  حاضر  پرسشنامه  نتايج،  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
مى تواند    به عنوان ابزارى جهت بررسى و غربالگرى وضعيت خود   مراقبتى د   ر برابر آلود   گى هوا د   ر زنان 

بارد   ار مورد    استفاد   ه قرار بگيرد   . 
 

كليد  واژه: آلود   گى هوا، روايى، پايايى، مد   ل فرايند    توسعه موازى، خود    مراقبتى 

 

مقياس تعيين كنند   ه هاى خود   مراقبتى د   ر برابر آلود   گى هوا: طراحى و روان سنجى
 

مهرنوش جاسم زاد   ه 
ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  بهد   اشت،گروه  آموزش 
و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 
اهواز،  اهواز،  شاپور  جند   ى  د   رمانى  بهد   اشتى  خد   مات 

ايران 
د   كتر مرضيه عربان

د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  *گروه 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 
نويسند   ه  ايران،.  اهواز،  اهواز،  شاپور  جند   ى  د   رمانى 

مسئول: 09163044572
 araban62@gmail.com 
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چكيد   ه
ايجاد     و  مراقبتى  فرايند     د   ر  بيمار  مشاركت  بر  سلامت  خد   مات  كيفيت  ارتقاى  جهت  امروزه  مقد مه: 
ارائه  با  اطلاعات،  فناورى  ابزارهاى  مى شود   .  تاكيد     بيمار  و  خد   مات  كنند   گان  ارائه  بين  مناسب  ارتباط 
د   سترسى سريع به منابع اطلاعات مناسب، موجب ارتقاى سواد    سلامت بيماران شد   ه و از طريق ارتباطات 
الكترونيكى رابطه  پزشك- بيمار را بهبود    مى بخشند   . هد   ف از اين تحقيق، تعيين ميزان استقاد   ه بيماران 

بسترى د   ر مراكز آموزشى د   رمانى اروميه از ابزارهاى فناورى اطلاعات د   ر ارتقاى سلامت مى باشد   . 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى– مقطعى بود   ه كه د   ر سال 1396 انجام گرفت. جامعه پژوهش 
شامل 540 نفر از بيماران بسترى د   ر مراكز آموزشى د   رمانى د   انشگاه علوم پزشكى اروميه مى باشد    كه 
به روش نمونه گيرى طبقه اى چند    مرحله اى انتخاب شد   ند   . براى گرد   آورى د   اد   ه، از پرسشنامه خود    
ساخته كه روايى و پايايى آن مورد    تاييد    قرار گرفت، استفاد   ه گرد   يد   . اطلاعات توسط نرم افزار آماري 

SPSS تحليل شد   . 
يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه اكثر پاسخ د   هند   گان (68٪) از لحاظ مهارتIT  د   ر سطح ابتد   ايى و متوسط 
بود   ند    و بيش از نيمى از آنها (57٪) د   سترسى متوسط به ابزارهاى IT د   اشتند   . بيماران بيشتر از ابزارهايى 
مانند    شبكه هاى اجتماعى، پورتال هاى آموزشى، نرم افزارهاى چند    رسانه اى و برنامه هاى كاربرد   ى تلفن 
همراه هوشمند    براى ارتقاى سلامت خود    استفاد   ه مى كرد   ند   . بيشترين ميزان استقاد   ه بيماران بسترى از 
و   (٪17) پزشك  با  ارتباط   ،(٪23) سلامت  اطلاعات  جستجوى  بيمار(٪34)،  آموزش  د   ر    ITابزارهاى

مد   يريت بيمارى (15٪) بود   .
نتيجه گيرى: استقاد   ه از ابزارهاىIT  مى تواند    د   ر ارتقاى سلامت بيماران، نقش مفيد    و كمك كنند   ه د   اشته 
باشد   . لذا سازمان هاى مراقبت سلامت بايد    د   ر ارائه خد   مات سلامت بيشتر از اين ابزارها استفاد   ه كرد   ه 
و زير ساخت هاى لازم را فراهم سازند   . همچنين ضرورى به نظر مى رسد    بسترهاى مناسب براى فرهنگ 
سازى و آموزش بيماران جهت استقاد   ه از ابزارهاىIT  ايجاد    شد   ه و به توسعه ابزارهاى قابل اعتماد    با 

سهولت استفاد   ه و قابل د   سترس براى همه اقد   ام نمود   .

كليد  واژه: فناورى اطلاعات، شبكه هاى اجتماعى، آموزش بيمار، سواد   سلامت، ارتقاى سلامت

محمد    جبراييلى
* گروه فناورى اطلاعات سلامت، د   انشكد   ه پيراپزشكى، 
نويسند   ه  ايران.  اروميه،  اروميه،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول: شماره تماس: 09143495838
Email: Jabraeili.m@umsu.ac.ir

زهرا زارع
پيراپزشكى،  د   انشكد   ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى  گروه 

د   انشگاه علوم پزشكى اروميه، اروميه، ايران

 

استفاد   ه بيماران بسترى از ابزارهاى فناورى اطلاعات  د   ر ارتقاى سلامت  



149 

 

 

چكيد   ه
مقد مه: كود   كان د   ر معرض خطر ابتلا به بيمارى هاى روحى و جسمى قرار د   ارند    - د   ر نتيجه، تغذيه خوب 
د   ر اين مرحله حياتى براى اطمينان از رشد    طبيعى و سالم آنها بسيار مهم است. پژوهش حاضر با هد   ف 
بررسى تأثير آموزش همسالان بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه (TPB) د   ر بهبود    رفتارهاى تغذيه 

اى د   انش آموزان مقطع ابتد   ايى د   خترانه د   ر چابهار د   ر سال 2016 انجام شد   .
با  ابتد   ايى  چهارم  د   ختر  آموزان  د   انش  از  نفر  تعد   اد    160  تجربى  نيمه  مطالعه  اين  د   ر  بررسى:    روش 
استفاد   ه از روش تصاد   فى چند    مرحله اى به د   و گروه مد   اخله و كنترل تقسيم شد   ند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از 
پرسشنامه محقق ساخته با روايي و پايايي تأييد    شد   ه جمع آورى گرد   يد   . نيازهاى آموزشى براساس نتايج 
حاصل از پيش آزمون تعيين شد   . مد   اخله آموزشى بر روى گروه مد   اخله با استفاد   ه از روش پرسش و 
پاسخ توسط همسالان آموزش د   يد   ه انجام شد   . د   و ماه پس از مد   اخله، همان پرسشنامه توسط د   و گروه 
تكميل شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS 16 و آزمون t زوجى و همبستگى اسپيرمن و 

رگرسيون تحليل شد   ند   .
 نتايج: د   ر گروه مد   اخله نمره مهارت هاى شناختى بطور معنى د   ارى پس از آموزش از 8/01 به  9/95 
افزايش يافت. نمره همه رفتارهاى تغذيه اى پس از انجام مد   اخله از 10/41 به 11/83 افزايش يافت. 
نمره قصد    رفتارى به طور معنى د   ارى از 9/18 به 10/42 افزايش يافت. نمره هنجارهاى ذهنى از 9/18 
به 10/42 افزايش يافت. نمره كنترل رفتارى د   رك شد   ه بطور معنى د   ارى  از 8/48 به 10/00 افزايش 

يافت.
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   اد    كه آموزش تغذيه براساس تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه از طريق آموزش 

همسالان د   ر رفتار تغذيه اى د   انش آموزان ابتد   ايى موثر است.

كليد  واژه: آموزش تغذيه، تئوري رفتار برنامه ريزي شد   ه (TPB)، د   انش آموزان مد   ارس ابتد   ايي.

 

تاثير برنامه آموزش تغذيه د   انش آموزان مد   ارس ابتد   ائى بر اساس 
تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه

محمد    سعيد    جد   گال
آموزش  واحد     سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى شهيد    صد   وقى، يزد   ، ايران.
سعيد   ه صاد   قى

آموزش  واحد     سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى شهيد    صد   وقى، يزد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: استفاد   ه از فرآورد   ه هاى تنباكوى بد   ون د   ود    علاوه بر اين كه از لحاظ سبب شناسى با انواع مختلف 
بيمارى هاى د   هان مانند    بيمارى هاى پريود   نتال، ضايعات مخاط د   هان و از رست رفتن د   ند   ان ارتباط د   ارد    
حاد   ،  خون  فشار  افزايش  نابارورى،  گوارش،  د   ستگاه  سرطان  تنفسى،  اند   ام هاى  سرطان  باعث  مى تواند    
افزايش خطر ابتلا به بيمارى هاى قلبى و عروقى و وابستگى به نيكوتين شود   . اين مطالعه با هد   ف بررسى 

آگاهى، نگرش و رفتار مصرف تنباكوى بد   ون د   ود    د   ر اصناف شهرستان چابهار انجام شد   .
روش بررسى:  د   ر اين مطالعه توصيفى از نوع مقطعى تعد   اد     250 نفر از كسبه شاغل د   ر صنوف مختلف 
گرد   آورى  ابزار  شد   ند   .  انتخاب  ساد   ه  تصاد   فى  گيرى  نمونه  روش  به   1397 سال  د   ر  چابهار  شهرستان 
اطلاعات، پرسشنامه محقق ساخته شامل مشخصات د   موگرافيك و زمينه اى، پرسشنامه سوالات آگاهى، 
نگرش و پرسشنامه سوالات رفتار بود    كه پس از تاييد    روايى و پايايى مورد    استفاد   ه قرار گرفت. د   اد   ه ها 
د   ر نرم افزار آمارى SPSS و با استفاد   ه از آزمون هاى آمارى ميانگين، انحراف معيار، من ويتنى، آزمون 

پيرسون و جد   ول متقاطع آناليز شد   .
را  د   ود     بد   ون  تنباكوى  فرآورد   ه هاى  از  يكى  مصرف  مطالعه  اين  د   ر  شركت  افراد     د   رصد     ها: 66  يافته 
گزارش كرد   ه بود   ند    و فرم غالب مصرفى د   ر بين آن ها گوتكا بود   .، 78 د   رصد    افرد    مصرف كنند   ه، روزانه 
كنند   ه  مصرف  گروه  بين  مى كرد   ند   .  استفاد   ه  د   ود     بد   ون  تنباكوى  فرآورد   ه هاى  از  يكى  از  بار  تا 5  بين 1 
تنباكوى بد   ون د   ود    با گروه غير مصرف كنند   ه از نظر جنسيت، نوع صنف، سطح تحصيلات، مصرف د   ر 
 .(P<0/05)    بين اعضاى خانواد   ه و مصرف د   ر بين د   وستان و همسالان ارتباط معنى د   ارى مشاهد   ه شد
ميانگين نمره نگرش افراد    مصرف كنند   ه و غيرمصرف كنند   ه به ترتيب 27/98 و 31/06 بد   ست آمد    كه 
با توجه به آزمون آمارى من-ويتنى تفاوت معنى د   ارى بين د   و گروه مشاهد   ه شد    (P<0/05). هم چنين 
ميانگين نمره آگاهى افراد    مصرف كنند   ه و غير مصرف كنند   ه به ترتيب 11/21 و 10/52 بود    كه تفاوت 

.(P<0/05)    معنى د   ارى بين د   و گروه مشاهد   ه نشد
نتيجه گيرى: به طور كلى با توجه به شيوع بالاى مصرف تنباكوى بد   ون د   ود   ، سطح آگاهى ضعيف افراد    
مورد    مطالعه و هم چنين ارتباط نگرش افراد    با گروه هاى مصرف كنند   ه و غيرمصرف كنند   ه  لازم است 
مد   اخلات ارتقاى سلامت مقتضى جهت كاهش مصرف اين فرآورد   ه ها مد    نظر برنامه ريزان و سياست 

گذاران ملى و محلى قرار گيرد   .

كليد  واژه: آگاهى، نگرش، رفتار، تنباكوى بد   ون د   ود   ، اصناف.

محمد   سعيد    جد   گال
آموزش  واحد     سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى شهيد    صد   وقى، يزد   ، ايران.
سيد   سعيد    مظلومى محمود   آباد   

آموزش  واحد     سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى شهيد    صد   وقى، يزد   ، ايران.
ايرج ضاربان

پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاى  تحقيقات  مركز 
زاهد   ان، زاهد   ان، ايران.

 

بررسى آگاهى، نگرش و رفتار مصرف تنباكوى بد   ون د   ود    د   ر اصناف شهرستان چابهار
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چكيد   ه
مقد مه: د   ر طول د   هه گذشته اهميت و اثرات سطح پايين سواد    سلامت بر وضعيت سلامتي افراد   ، بسيار 
مورد    توجه قرار گرفته است. اين مطالعه نيز به منظور تعيين ارتباط بين سواد    سلامت با رفتارهاى ارتقاء 

د   هند   ه د   ر سفيران سلامت مراكز بهد   اشتى د   رمانى شهرستان كازرون انجام پذيرفت.
روش بررسى:  اين مطالعه توصيفى- تحليلى و از نوع مقطعى بود   . روش نمونه گيرى پژوهش چند    مرحله 
اى انجام گرفت. نمونه ها د   ر سه مركز بهد   اشتى د   رمانى شهرى و سه مركز بهد   اشتى د   رمانى روستايى و 
از هر مركز به ترتيب د   و پايگاه و د   و خانه بهد   اشت به صورت تصاد   فى انتخاب گرد   يد   ند   . و د   ر پژوهش 
حاضر از د   و پرسشنامه سواد    سلامت و پرسشنامه استاند   ارد    (HpLp-II) استفاد   ه شد   . و از آزمون هاى 

همبستگى پيرسون، آزمون تى مستقل و تحليل واريانس يك طرفه  براى تحليل د   اد   ه ها استفاد   ه گرد   يد   .
يافته ها: 528 سفير سلامت پرسشنامه ها را تكميل نمود   ند   . كه از اين تعد   اد    79/8 د   رصد    زن و 20/20 
د   رصد    نيز مرد    بود   ند   . نتايج مطالعه حاضر نشان د   اد    كه بين ميزان سواد    سلامت سفيران و رفتارهاى 
كلى ارتقا د   هند   ه ى سلامت و مؤلفه ها ى آن نظير مسؤليت پذيرى، فعاليت فيزيكى و عاد   ات تغذيه اى 

.(P<0/05)    همبستگى مثبت بالا و ارتباط معنى د   ارى وجود    د   ارد
نتيجه گيرى: نتايج پژوهش حاضر نشان د   اد    افزايش سواد    سلامت سفيران د   ر افزايش رفتارهاى ارتقاء 
د   هند   ه ى سلامت آنها مؤثر است و توصيه مى شود    د   ر آيند   ه با مد   اخلات مؤثر ضمن ارتقاء سواد    بهد   اشتى 
مرد   م د   ر زمينه هاى مختلف؛ همكارى و مشاركت آنان را براى خود   - مراقبتى و انجام رفتارهاى ارتقاء 

د   هند   ه ى سلامتى افزايش د   هيم.

 كليد  واژه: آموزش بهد   اشت؛ سواد    سلامت؛ رفتار هاى ارتقاء د   هند   ه ى سلامت؛ سفيران سلامت؛ مراكز 
بهد   اشتى د   رمانى

 

 بررسى ارتباط بين سواد    سلامت و رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت د   ر سفيران سلامت مراكز 
بهد   اشتى د   رمانى  شهرستان كازرون سال 96

خوبيار جعفرى
خد   مات  مد   يريت  گروه  ارشد   ،  كارشناسى  د   انشجوى 
بهد   اشتى د   رمانى، واحد    مرود   شت، د   انشگاه آزاد    اسلامى،  

مرود   شت، ايران.
عبد   االله پورصمد   

علوم  د   انشگاه  سلامت،  اقتصاد     د   كتراى  استاد   يار،   *
پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران. نويسند   ه مسوول. 

شماره تماس: 09173440981
Ab_poursamad@yahoo.com 

عباس يزد   ان پناه
 استاد   يار،گروه مد   يريت خد   مات بهد   اشتى د   رمانى، واحد    

مرود   شت، د   انشگاه آزاد    اسلامى، مرود   شت، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه:   سواد    سلامت يكى از بزرگترين و مهم ترين تعيين كنند   ه هاى امر سلامتى د   ر جهان مى باشد   . 
و  بهد   اشت  آموزش  نظريه هاى  ها/  الگو  بر  مبتنى  شد   ه  انجام  مطالعات  بررسى  هد   ف  با  حاضر  پژوهش 

ارتقاى سلامت د   ر تحقيقات سواد    سلامت، به شيوه نظامند    انجام شد   ه است.
اطلاعاتى  بانكهاي  مرتبط  انگليسى  و  فارسى  مستند   ات    به  د   ستيابى  منظور  به  بررسى:  روش 
 ProQuest, Scopus , Web of Science) خارجى   ،(  SID,Iranmedex, Magiran, IranDoc)د   اخلى
Medlib, PubMed,) و همچنين موتور جستجو گر Google Scholar بد   ون محد   ود   يت زمانى بر اساس 
بيانيه PRISMA جستجو انجام شد   . براي جلوگيري از سوگرايى د   ر مطالعه، جستجو، انتخاب مطالعات، 
ارزيابى كيفى و استخراج د   اد   ه ها توسط د   و نفر از پژوهشگران به صورت مستقل از هم انجام گرفت. هرگونه 
اختلاف نظر بين د   و پژوهشگر توسط نفر سوم مورد    بررسى قرار گرفت و د   ر نهايت 14 مقاله د   اراى معيار 

ورود    به مطالعه مورد    بررسى قرار گرفتند   .
يافته ها: د   ر اين پژوهش، سه مطالعه انجام شد   ه از نوع نيمه تجربى قبل و بعد     بود   ند   . نتايج نشان د   اد    بعد    
از مد   اخله آموزشى ميانگين نمره سواد    سلامت بر اساس الگو ها/ نظريه  د   ر گروه آزمون به طور معنى 
د   ارى نسبت به گروه كنترل افزايش معنى د   ارى پيد   ا كرد   ه است. 11 مطالعه د   يگر به صورت مقطعى 
قد   رت پيشگويى كنند   گى سواد    سلامت را د   ر الگو ها/ نظريه  مورد    بررسى قرار د   اد   ه بود   ند    كه نتايج نشان 
د   اد    سواد    سلامت باعث افزايش قد   رت پيشگويى كنند   گى سازه هاى الگو ها/ نظريه د   ر پيشگويى انجام 
رفتار خواهد    شد   . مطالعات د   ر گروه هد   ف هاى مختلفى از قبيل بيماران، د   انش آموزان، پرستاران، د   اوطلبان 
سلامت و افراد    جامعه انجام شد   ه بود    و طيف متفاوتى از افراد    را د   ر نظر گرفته بود   ند   . يكى از پر كاربرد    

ترين الگو ها/ نظريه د   ر مطالعات مورد    بررسى مربوط به نظريه خود    كارآمد   ى بود   .
مى تواند     سلامت  سواد     همراه  به  مختلف  نظريه هاى   ها/  الگو  از  استفاد   ه  د   اد     نشان  نتايج  نتيجه گيرى:  
تاثير مثبتى د   ر انجام رفتار هاى سلامت د   اشته باشند    و بسته به هد   ف مطالعه الگو ها/ نظريه هاى متفاوتى 
مورد    استفاد   ه قرار گيرد   . بر اساس نتايج بد   ست آمد   ه نظريه خود    كارآمد   ى و سازه خود    كارآمد   ى (يكى از 
سازه هاى ساير مد   ل ها/ الگو ها) د   ر بيشتر مطالعات به عنوان مهم ترين و قوى ترين متغير معرفى شد   ه 
بود   ند    و نقش مهمى را د   ر اتخاذ رفتار سلامت توسط افراد    ايفا مى كرد   ند   . بنابراين لازم است تا د   ر مطالعات 
مد   اخلاتى پيش رو، اين سازه/نظريه بيشتر مورد    توجه قرار گيرد    و از استراتژى مناسب و كار آمد   ى براى 

افزايش ميزان خود    كار آمد   ى افراد    استفاد   ه شود   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، الگو، نظريه، آموزش بهد   اشت، ارتقاى سلامت

نوشين پيمان
   استاد   ، گروه آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، د   انشكد   ه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.  
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
عليرضا جعفرى 

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول؛ شماره تماس:  051-38514548
Email: jafari.ar94@gmail.com 

 

كاربرد    نظريه ها/ الگو هاى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت د   ر تحقيقات سواد    سلامت: يك مرور 
نظامند   



153 

 

 

چكيد   ه
مقد مه: هد   ف مطالعه تعيين تأثير آموزش تفكر مثبت بر كفايت اجتماعى د   انش آموزان پسر مد   ارس 

د   بيرستان شهر شيراز از طريق نمايش فيلم بود   ه است.
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى با نمونه240 نفرى و گروه مد   اخله و كنترل انجام شد   . محتواى 
آموزشى طى د   و جلسه ارائه گرد   يد    و از روشهاى بحث گروهى و پرسش و پاسخ استفاد   ه گرد   يد   . د   اد   ه ها 
با استفاد   ه از پرسشنامه كفايت اجتماعى فلنر جمع آورى شد    و توسط نرم افزار  SPSS نسخه 19 مورد    

تجزيه و تحليل قرار گرفت.
  يافته ها: ميانگين (انحراف معيار) تمام عاملهاى كفايت اجتماعى شامل مهارت رفتارى، آمايه انگيزش و 
انتظارات، مهارت شناختى و مهارت هيجانى د   ر گروه مد   اخله برابر 189/35 (31/09)، 33/06(8/94)، 
15/65(3/83)، 16/58(3/78) بود    كه نسبت به گروه كنترل بعد    از آموزش افزايش معناد   ارى پيد   اكرد   ه 

.(p< 0/001)    بود   ند
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   هند   ه تأثير فيلم آموزشى خوشبينى بر عاملهاى كفايت اجتماعى بود   ند    با توجه به 
مشكلاتى زياد   ى كه د   انش آموزان د   ر اين سن با آن مواجه هستند   ، آموزش خوشبينى از طريق عامل هاى 
كفايت اجتماعى بر جنبه هاى مختلف زند   گى آنها مى تواند    مؤثر باشد    و روابط بين فرد   ى و اجتماعى آنها 

را تقويت كند   .

كليد  واژه:: آموزش خوشبينى، كفايت اجتماعى، نوجوان، د   انش آموزان پسر

 

  ارزيابى تأثير آموزش تفكر مثبت بر   كفايت اجتماعى د   انش آموزان 
از طريق نمايش فيلم 

ليلا قهرمانى
سلامت،   ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران.
محمد    حسين كاوه

سلامت،   ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كتراى 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران.
د   اوود    رباط سرپوشى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.   
عليرضا جعفرى

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
ايران.   نويسند   ه  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول؛ شماره تماس:  051-38514548
Email: jafari.ar94@gmail.com 
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چكيد   ه
مقد مه:    امروزه استفاد   ه از كوله پشتى يكى از روش هاى رايج براى حمل كتاب و وسايل مد   رسه توسط 
د   انش آموزان مى باشد   . روش حمل كوله پشتى مد   رسه د   ر بروز نشانه هاى مشكلات اسكلتى- عضلانى د   ر 
د   انش آموزان اثرگذار است. اين مطالعه با هد   ف تعيين ويژگى هاى روش حمل كوله پشتى توسط د   انش 

آموزان مقطع ابتد   ايى انجام شد   ه است.
روش بررسى: مطالعه اى مقطعي-تحليلى بر روى 650 د   انش آموز مقطع ابتد   ايى د   ر سال 1397انجام 
شد   . د   اد   ه هاى مورد    نياز با استفاد   ه از چك ليست محقق ساخته و به روش مشاهد   ه اى گرد    آورى و جهت 
تجزيه و تحليل وارد    نرم افزار spss نسخه 20 ش د   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از روش هاى توصيفى 
همچون ميانگين و انحراف معيار و آزمون هاى تى تست، ANOVA وكاى د   و، و مد   ل رگرسيون لجستيك 

تك متغيره و چند   گانه انجام شد   .
يافته ها:  از بين آزمود   نى هاى مطالعه، 348 نفر د   ختر(55/86 د   رصد   ) و 275 نفر پسر(44/14 د   رصد   ) 
بود   ند   . ميانگين (انحراف معيار) سن د   انش آموزان 9/82 (1/81) بود   .  نتايج نشان د   اد    كه85/87 د   رصد    
د   انش آموزان كوله پشتى خود    را به روش ناد   رست حمل مى كنند   . اگرچه 83/13 د   رصد    د   انش آموزان از 
هر د   و بند    كوله پشتى خود    استفاد   ه مى كرد   ند   ، اما تنها د   ر 55 د   رصد    از د   انش آموزان، كوله پشتى بين د   و 
كتف وجود    د   اشت. فقط 31/3 د   رصد    كوله پشتى ها به بد   ن د   انش آموزان چسبيد   ه بود    و د   ر 40/1 د   رصد    
د   انش آموزان، اند   ازه كوله پشتى متناسب با اند   ازه بد   ن آنها بود   . نتايج آناليز رگرسيون لجستيك چند   گانه 
نشان د   اد    بين روش حمل كوله پشتى با متغير هاى سن، جنس و پايه تحصيلى و نوع مد   رسه ارتباط آمارى 

.(P<0/001)معنى د   ار وجود    د   اشت
نتيجه گيرى: يافته هاى مطالعه نشان د   اد    بسيارى از د   انش آموزان به روش ناد   رست كوله پشتى خود    را 
حمل مى كنند   . بنابراين، مد   اخلات آموزشى و اجرايى لازم براى جلوگيرى از اختلالات عضلانى اسكلتى 

د   ر د   انشجويان ضرورى مى باشد   .

كليد  واژه: كوله پشتى، روش حمل، كيف مد   رسه، د   انش آموزان

على عالمى
د   كتراى تخصصى اپيد   ميولوژى، استاد   يار گروه بهد   اشت 
عوامل  تحقيقات  مركز  بهد   اشت؛  د   انشكد   ه  عمومى، 
اجتماعى مؤثر بر سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى گناباد   ، 

گناباد   ، ايران.
الهه لعل منفرد   

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
عمومى،  بهد   اشت  گروه  د   انشجويان،  پژوهشى  كميته 
بهشتى،  شهيد     پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

تهران، ايران  .
غلامرضا تيمورى

كارشناسى ارشد   ، گروه بهد   اشت محيط و بهد   اشت حرفه 
تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اى، 

حيد   ريه، تربت حيد   ريه، ايران.
بهزاد    فولاد   ى د   هقانى

د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اى،  حرفه  بهد   اشت  گروه 
علوم پزشكى جند   ى شاپور اهواز، اهواز، ايران. 

عليرضا جعفرى
* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، اير    ان.
نويسند   ه مسئول؛شماره تماس:  051-38514548

Email: jafari.ar94@gmail.com

 

 ارزيابى شيوه هاى حمل كوله پشتى توسط د   انش آموزان ابتد   ائى
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان سرويكس چهارمين سرطان شايع د   ر جهان مى باشد    كه هر ساله باعث مرگ و مير زياد   ى 
د   ر زنان سراسر جهان مى گرد   د   . اين سرطان به د   ليل د   ارا بود   ن يك د   وره پيش تهاجمى طولانى،د   ر د   سترس 
بود   ن برنامه هاى غربالگرى مناسب و د   رمان موثر ضايعات اوليه به عنوان يك سرطان قابل پيشگيرى 
شناخته شد   ه است. راه مناسب پيشگيرى از اين سرطان استفاد   ه از تست پاپ اسمير به عنوان يك روش 
غربالگرى موثر جهت بررسى تغييرات سلولى د   هانه رحم قبل از تبد   يل  شد   ن به سرطان است. بررسى هاى 
مختلف نشان د   اد   ه كه انجام آزمايش پاپ اسمير به طور موثر شيوع كارسينوم سرويكس و  مرگ ومير 
ناشى از آن را تا 90د   ر صد    كاهش ميد   هد   . د   ر مطالعات مختلف علل متعد   د   ي براي سرطان د   هانه رحم 
شامل نقش اتيولوژيك تعد   اد   ي از گونه هاى پاپيلوما ويروس انساني، سن  پايين د   ر اولين مقاربت، زياد    
سيگار،  مصرف  بالا،  پاريتي  ترم،  بارد   اري هاى  زياد     تعد   اد     زند   گي،  طول  د   ر  جنسي  شركاي  تعد   اد     بود   ن 
وضعيت پايين اقتصاد   ي و اجتماعي، بي سواد   ي، سواد    پايين و  سواد    سلامت ناكافى ذكر شد   ه است. سواد    
پايين مى  تواند    بطور مستقيم بوسيله محد   ود    ساختن توسعه شخصى،اجتماعى وفرهنگى وهم چنين متوقف 
كرد   ن توسعه سواد    بهد   اشتى برسلامت مرد   م تاثير گذارد   .بنابراين به مرور تحقيقات انجام شد   ه د   ر زمينه 

سواد   سلامت و تاثير آن د   ر  انجام رفتارهاى غربالگرى سرطان د   هانه رحم پرد   اختيم.
به  اسكولاربراي  د   ايركت،گوگل  مد   لاين،پابمد   ،ساينس  اطلاعاتي  بانك  جستجوى  از  پس  بررسى:  روش 
د   ست آورد   ن عناوين و خلاصه مقالات حاوى كليد    واژه هاى مرتبط با رفتارهاى غربالگرى سرطان د   هانه 

رحم و سواد    سلامت د   ر نهايت17 مقاله بررسى شد   و نتايج حاصل از آنها مورد    تحليل قرارگرفت.
يافته ها: براى غربالگرى سرطان گرد   ن رحم، به ويژه براى جمعيت با سواد    سلامت كم موانع زياد   ى 
وجود    د   ارد   . توصيه ها براى غربالگرى سرطان گرد   ن رحم پيچيد   ه هستند   ، و خواند   ن مواد    آموزشى نوشته 
سواد     و  تحصيلات  كم،  د   رآمد     ميباشد   .  نامناسب  و  است  بالايى  سطح  د   ر  مرد   م  از  بسيارى  براى  شد   ه  
آموزى پايين  ميزان  مشاركت  د   ر غربالگرى را پايين ميآورد   . موانع غربالگرى سرطان د   هانه رحم مربوط 
به سواد    سلامت ناكافى، ساعت محد   ود   حضور د   ر مطب پزشك، زمان انتظار طولانى، عد   م حساسيت به 
زن به عنوان يك فرد   ، كمبود    متخصصان مراقبت هاى بهد   اشتى، گوش د   اد   ن به صحبتهاى مراجع، عد   م 
حفظ حريم خصوصى، ناراحتى ناشى از يك آزمايش پاپ اسمير، و اطلاعات گيج كنند   ه ارائه د   ر مورد    

سرطان ميشود   .
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   اد    كه د   ر مقايسه با كسانى كه سواد    سلامت كافى د   اشتند   ، زنان با سواد    سلامت 
ناكافى به طور معنى د   ارى كمتر احتمال  د   اشت كه تا به حال  تست پاپ اسمير را انجام د   اد   ه باشند   . 
اختلاف معنى د   ارى د   ر بين كسانى كه سطح سواد    سلامت خوبى د   اشتند    از نظرتبعيت از  د   ستورالعمل 

غربالگرى با افراد    د   يگر وجود   د   ارد   .

كليد  واژه:غربالگرى سرطان د   هانه رحم،سواد    سلامت،مراقبت هاى بهد   اشتى

 

سواد    سلامت و برنامه غربالگرى سرطان د   هانه رحم د   ر زنان: 
مقاله  مرورى

نوشين پيمان
استاد    د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت، گروه آموزش 
مركز  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت 
د   انشگاه  سلامت،  بر   موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
محبوبه جعفرى

* د   انشجوي كارشناسي ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
سلامت. گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت، مركز 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، د   انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  ايران.   مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكي 

تماس 09151063704
 Emai.: jafarim911@mums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: طبق گزارش WHO بي تحركي يكي از 10 علت عمد   ه مرگ و ناتواني است و بيش از ٪2/3 
مرگ ها د   ر هر سال به علت ند   اشتن فعاليت فيزيكي اتفاق مي افتد    د   ر گزارش سلامت مرد   م تا سال 2010 

افزايش فعاليت فيزيكي جوانان، د   ر صد   ر اولويت هاي بهد   اشتي قرار گرفته است. 
فعاليت فيزيكي يكي از اجزاي سبك زند   گي مي باشد   . بي تحركي و فعاليت فيزيكي ناكافي منجر به افزايش 
بيماري هاي مزمن قلبي و عروقي، د   يابت، پوكي استخوان و غيره مي شود   ، د   ر حالي كه فعاليت فيزيكي د   اراي 
اثرات حمايتي د   ر مقابل بيماري هاي مزمن، افسرد   گي و اضطراب است. عاد   ت كرد   ن به سبك زند   گي فعال 
براي حفظ سلامتي ضروري است. يك نوجوان تمايل د   ارد    كه سطح فعاليت فيزيكي خود    را تا بزرگسالي 
حفظ كند    وشيوه زند   گي اساسا د   ر اين د   وران شكل مي گيرد   . امكانات و شيوه زند   گي امروزي به خصوص 
د   ر مناطق شهري (به واسطه وسايلي نظير كامپيوتر، تلويزيون و غيره) سبب گرد   يد   ه است كه نوجوانان و 
جوانان رغبت كمتري به ورزش و فعاليت بد   ني نشان د   هند   . د   ر زمينه مبارزه با بي تحركي و انجام فعاليت 
فيزيكي مناسب كه يكي از اركان سبك زند   گي سالم است، اقد   امات ساد   ه و مفرحي مثل پياد   ه روي مختصر، 
د   وچرخه سواري، پياد   ه روي تا مد   رسه و سوپر ماركت، استفاد   ه از پله به جاي آسانسور حد   اقل د   ر زمان 
پايين آمد   ن، انجام ورزش هاي ساد   ه كششي د   ر حالي كه فرد    پشت ميز نشسته و يا مشغول صحبت كرد   ن 
با تلفن و تماشاي تلويزيون مي باشد   ، قابل انجام است .پژوهش حاضر به منظور توانمند   سازى د   انش اموزان 

د   ر زمينه فعاليت بد   نى مبتنى بر راهبرد   هاى خود   تنظيمى انجام شد   .
روش بررسى: اين مطالعه به صورت يك مطالعه نيمه تجربى با د   و گروه آزمون و كنترل،شامل 50 د   انش 
آموز د   بيرستانى بود   .روش نمونه گيرى تصاد   في خوشه اى - چند    مرحله اى بود   . جهت گروه آزمون برنامه 
آموزشى طى مد   ت 3هفته به صورت سه جلسه ى مجموعا با زمان 90 د   قيقه ارائه شد   . بسته به نياز و 
اهد   اف آموزشى وگروه هد   ف كه نوجوانان بود   ند   ،روش هاى بارش افكار،بحث گروهى،سخنرانى به همراه 
گرد   يد   .  استفاد   ه  حقايق،  حاوى  از،پمفلت،برگه هاى  ياد   گيرى  تقويت  منظور  به  وهمچنين  پاسخ  و  پرسش 
د   راين مطالعه متغيرهاى د   موگرافيك، متغيرهاى مبتنى بر راهبرد   هاى خود    تنظيمى شامل اگاهى برنامه 
ريزى و هد   ف گذارى و براي سنجش ميزان فعاليت فيزيكي د   انش آموزان از پرسشنامه بين المللي فعاليت 
فيزيكي (IPAQ)  استفاد   ه شد   .د   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه توسط نرم افزار SPSS16 و آزمون هاى توصيفى 

واستنباطى مورد    تجزيه وتحليل قرار گرفت.
يافته ها:نتايج اين مطالعه نشان ميد   هد    ميانگين سن شركت كنند   گان56 /0  ±  15,62بود   .54  ٪د   انش 
آموزان گزارش كرد   ند    كه ورزش مى كنند   و بيشترين نوع ورزش واليبال 38٪،بود   .د   ر گروه مد   اخله پس 
از د   وره پيگيرى سه ماهه تفاوت معناد   ارى د   ر هد   ف گذارى(p<0/001) برنامه ريزى(p<0/001)اگاهى 

(p<0/001) مشاهد   ه شد   .
نتيجه گيرى:مد   اخله آموزشى با بكار گيرى راهبرد   هاى خود    تنظيمى باعث افزايش عملكرد    د   انش آموزان 

د   ر زمينه فعاليت بد   نى شد   ه است.

كليد واژه: فعاليت جسمى، د   انش آموزان،خود    تنظيمى

نوشين پيمان
استاد    د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت، گروه آموزش 
مركز  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت 
د   انشگاه  سلامت،  بر   موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
محبوبه جعفرى

* د   انشجوي كارشناسي ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
سلامت. گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت، مركز 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، د   انشگاه علوم 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  ايران.   مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكي 

تماس 09151063704
 Emai.: jafarim911@mums.ac.ir

 

توانمند   سازى د   انش آموزان  د   ختر د   بيرستانى  مبتنى بر راهبرد   هاى خود   تنظيمى 
د   ر ارتقائ فعاليت جسمى 
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چكيد   ه
مقد مه: بيماري مولتيپل اسكلروزيس (MS) نوعى بيمارى پيشروند   ه و تحليل برند   ه غلاف ميلين سلول هاى 
عصبي د   ر سيستم عصبي مركزي است. بيماران به واسطه افزايش نيازهاي خود    مراقبتي، مستلزم تغييراتي 
د   ر رفتار هستند    هم چنين  مراقبين خانواد   گي با توجه به نقش حساس آنها د   ر زمينه توان بخشي بيماران 
با ناتواني جسمي و رواني، قاد   رند    بيماران را د   ر بالابرد   ن توانايي هايشان ياري نمايند   . اهميت سواد    سلامت 
به طور روز افزون د   ر سطوح سواد    عمومى و سواد    مراقبتى نشان د   اد   ه شد   ه است. بنابراين هد   ف از اين 

مطالعه تعيين رابطه بين سواد    سلامت مراقبين و رفتار بيماران مبتلا به ام. اس مى باشد   .
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى همبستگى از نوع مقطعى بود    و د   ر مجموع 152 زن مبتلا به ام. اس و 
مراقب خانواد   گى ايشان د   ر سال95 د   ر شهر بجنورد    د   ر اين پژوهش شركت د   اد   ه شد   ند   . براى جمع آورى 
د   اد   ه ها از پرسشنامه هاى اطلاعات د   موگرافيك، سواد    سلامت تافلا و سنجش رفتار بيماران استفاد   ه شد   . 
تجزيه و تحليل د   اد   ه ها بوسيله نرم افزار SPSS و آزمون هاى همبستگى پيرسون و اسپيرمن و رگرسيون 

انجام شد   .
سواد     د   اراى   ٪15/8 كه  بود   ،   64/26±13/95 سلامت  سواد     سطح  ميانگين  مطالعه  اين  د   ر  ها:  يافته 
سلامت كافى، 52/6٪ سواد    سلامت مرزى و 31/6٪ هم سواد    سلامت ناكافى د   اشتند    و ميانگين نمره 
رفتار نيز 5/89±23/67 بود   . آزمون همبستگى بين سواد    سلامت مراقبين و رفتار زنان مبتلا به ام. اس 
رابطه ى مثبت و معناد   ارى را نشان د   اد   (P<0,0001). هم چنين نتيجه رگرسيون نشان د   اد    كه متغير سواد    
سلامت مى تواند    تاحد   ود   ى تغييرات مربوط به رفتار نمونه مورد    بررسى را پيش بينى كند    و به عبارت 

د   يگر افزايش سواد    سلامت مراقبين منجر به بهبود    رفتار بيماران مى شود   .
حد     د   ر  مراقبين  اكثر  سلامت  سواد     سطح  كه  د   اد     نشان  مطالعه  اين  نتايج  كلى  طور  به  نتيجه گيرى: 
محسوب  سلامت  خد   مات  د   هند   گان  ارائه  و  مراقبين  براى  هشد   ارى  و  است  ناكافى  و  مرزى 
است.. الزامى  سلامت  ارتقاء  برنامه هاى  د   ر  را  سلامت  سواد     امر  به  بيشتر  توجه  لزوم  لذا  مى شود   . 

كليد  واژه: سواد    سلامت، مولتيپل اسكلروزيس، مراقبين خانواد   گى، رفتار زنان مبتلا به ام.اس.

 

رابطه بين سواد    سلامت مراقبين و رفتار زنان مبتلا به ام. اس
 

ياسمن جعفرى 
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ، ايران.
محمد    واحد   يان شاهرود   ى

مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   انشيار   *
د   انشگاه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 
علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.نويسند   ه مسئول: تلفن 
تماس:     09153114370                                                                           

vahedianm@mums.ac.ir

هاد   ى طهرانى
مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار 
د   انشگاه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
حبيب االله اسماعيلى

استاد    گروه آمار زيستى و اپيد   ميولوژى، مركز تحقيقات 
عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، مشهد   ، ايران.
مهد   ى حارث آباد   ى

بهد   اشت  پرستاري  گروه  پرستاري،  ارشد     كارشناس 
جامعه، د   انشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي، بجنورد   ، 

ايران.
محمد    شريعتى

علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  نورولوژى،  گروه 
پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: اعتياد    يك سند   رم رفتارى و روانى است كه با ميل شد   يد    به استعمال مواد    و تمايل شد   يد    به 
مصرف مواد   ، مجد   د    بعد   از قطع آن همراه است. اعتياد    تزريقى با انواع گوناگونى از اختلال هاى روانى مرتبط 
است. سلامت عبارت است از:آماد   گى و رفاه جسمى، روانى، اجتماعى و معنوى كه افراد    از آن لذت ببرند   . 
اين پژوهش با هد   ف بررسى سلامت اجتماعى مراجعين مراكز گذرى كاهش آسيب و د   رمان با متاد   ون 

شهرستان گرگان انجام شد   ه است.
روش بررسى: پژوهش حاضر از نوع تحليلى )مورد    شاهد   ى( بود   ه. مصرف كنند   گان مواد    مخد   ر به شيوه 
تزريقى به عنوان مورد    و -مصرف كنند   گان مواد    مخد   ر به شيوه غير تزريقى به عنوان شاهد    بود   ند   . جامعه 
آمارى را كليه مصرف كنند   گان مواد    مخد   ر تزريقى و غيرتزريقى مراجعه كنند   ه به مراكز گذرى كاهش 
آسيب هاى اجتماعى و د   رمان با متاد   ون شهرستان گرگان تشكيل د   اد   ند   . نمونه اى به حجم 42 نفر مورد    و 
44 نفر شاهد    به روش نمونه گيرى تصاد   فى انتخاب گرد   يد . براى اجراى پژوهش از پرسشنامه د   و قسمتى 
نرم  د   ر  اطلاعات  شد   .  استفاد   ه  اجتماعى  سلامت  پرسشنامه  و  د   موگرافيك  اطلاعات  ليست  چك  شامل 
افزار SPSS16 وارد    شد   ه، تفاوت د   و گروه با استفاد   ه از آزمون t مستقل و من ويتنى؛ و رابطه بين سلامت 

اجتماعى د   و گروه با آزمون رگرسيون لجستيك تك متغيره و چند    متغيره بررسى شد   .
يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه سلامت اجتماعى) pvalue 4041 ( مصرف كنند   گان د   و گروه متفاوت است. 
اثر شيوه مصرف بر≤٪ روى سلامت اجتماعى، با كنترل ساير متغيرها ) CE 14 ( متفاوت بود   . سلامت 
شيوه  به  كنند   گان  مصرف  نسبت  به  تزريقى  شيوه  به  مخد   ر   2  Page مواد     كنند   گان  مصرف  اجتماعى 

غيرتزريقى وضعيت نامطلوب ترى د   اشت.
نتيجه گيرى: بنابراين مشاركت آحاد    جامعه و ايفاى نقش اجتماعى براى مبارزه با اين پد   يد   ه؛ با تلفيق 

مد   اخله هاى روانى،
اجتماعى و معنوى، از يك سو و نيز تلاش جهت بهبود    تعيين كنند   ه هاى اجتماعى سلامت نظير سواد   ؛ 
اقتصاد   ؛اشتغال و ... با توجه به لزوم نگاه سيستمى به مقوله اعتياد    از سوى د   يگر؛ مى تواند    با پيشگيرى از 

اعتياد    د   ر هر - -مرحله و كاهش آسيب هاى ناشى از آن به سلامت جامعه منتج گرد   د   .

كليد  واژه: اعتياد   ؛ مصرف كنند   گان تزريقى؛ مصرف كنند   گان غير تزريقى، سلامت اجتماعى__

فاطمه جعفريان 
* رييس گروه آموزش و ارتقاء سلامت، د   انشگاه علوم 

پزشكى گلستان، گرگان، ايران. نويسند   ه مسئول:
JAFARIAN.FATEME@GMAIL.COM

امير فقيه
علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  پزشكى،  د   انشجوى 

پزشكى گلستان، گرگان، ايران
د   كتر عباسعلى كشتكار 

د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  استاد   يار،  اپيد   ميولوژيست، 
علوم پزشكى تهران، تهران، ايران

د   كتر سيد   رضا مجد   زاد   ه
اپيد   ميولوژيست، استاد   ، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى تهران، تهران، ايران
زهرا مهربخش

كارشناس ارشد    آمار زيستى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه 
علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران

 

 بررسى سلامت اجتماعى مصرف كنند   گان مواد    مخد   ر تزريقى و غيرتزريقى مراجعه كنند   ه 
به مراكزد   رمان ترك اعتياد    شهرستان گرگان
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چكيد   ه
كرونر  عروق  مزمن  بيماران  با  رابطه  د   ر  احمد   ى(1380)  توسط  پيگير  مراقبت  مد   ل  ايران  د   ر  مقد مه: 
طراحى و ارزيابى شد   ه است كه د   ر چهار مرحله به هم پيوسته آشناسازى (Orientation)، حساس سازى 
(Sensitization)، كنترل (Control) و ارزشيابى (Evaluation) صورت مى پذيرد   . مرورى مطالعه حاضر 
با هد   ف معرفى مد   ل مراقبت پيگير، رويكرد    ها و نگاه مد   ل و تبيين نتايج حاصل از مقالاتى كه از اين مد   ل، 

استفاد   ه نمود   ه اند   ، است.
 ISI ,Sid ,Iran medex, Pubmed , اطلاعاتى  پايگاه هاى  د   ر  جستجو  با  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
Google scholar, Google ,، Proquest، با استفاد   ه از كليد    واژه هاى فارسى، مد   ل مراقبتى، مراقبت پيگير 
    Continuous Careو Care Model، Continuous Care و مد   ل مراقبت پيگير و كليد    واژه هاى انگليسى
Mode l از سال 2001 تا سال 2018 انجام گرفت و د   ر صورت عد   م د   سترسى به متن كامل مقاله و نتايج 

غير مرتبط، از مطالعه خارج شد   ند    و د   ر نهايت 31 مقاله، د   ر تنظيم مقاله حاضر استفاد   ه گرد   يد   .
نتيجه گيرى: مد   ل مراقبت پيگير، مد   لى است كه آموزش و مراقبت مستمر، پايه و اساس كار آن است 
و د   ر اين فرآيند    آنچه اهميت د   ارد   ، تعامل موثر بين مراقب د   رمانى، مد   د   جو و خانواد   ه است تا منجر به 
د   رك و پذيرش متقابل گرد   د   . همچنين د   ر عمد   ه مطالعات مورد    بررسى، تاثير مثبت اين مد   ل بر موارد    

مورد    بررسى، گزارش شد   ه است.

كليد  واژه: مد   ل مراقبتى، مراقبت پيگير و مد   ل مراقبت پيگير

 

مد   ل مراقبت پيگير: مقاله مرورى
 

فاطمه جلال مروى
د   انشجوى كارشناسى ارشد    مشاوره د   ر مامايى، د   انشكد   ه 
پرستارى و مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.
معصومه كرد   ى

گروه  شواهد   ،  بر  مبتنى  تحقيقات  مركز  استاد   يار،    *
علوم  د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه  مامايى، 

پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
تلفن: 051-38591511

 Kordim@mums.ac.ir

سيد    رضا مظلوم
مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه  پرستارى،  گروه  مربى، 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: بارد   ارى د   ر نوجوانان مسئله بهد   اشت عمومى است كه ماد   ران نوجوان، كود   كان و د   ر سطح كلان 
اجتماع را تحت تاثير قرار مى د   هد   . تقريباً د   ر هر سال 16 ميليون د   ختر نوجوان 15 تا 19 سال و 2/5 
ميليون د   ختر زير 16 سال د   ر كشورهاى د   رحال توسعه زايمان مى نمايند   . همچنين هر ساله حد   ود    3/9 
ميليون د   ختر 15 تا 19 سال  به سقط هاى غير ايمن تن مى د   هند   . با توجه به پيشگفت، د   سترسى نوجوانان 

به آموزش ها و سايرخد   مات بهد   اشت بارورى ضرورى مى باشد   .
روش بررسى: اين مطالعه از نوع متاآناليز بود   ه كه از طريق جستجو د   ر وب سايت هاى معتبر و بررسى 
تعد   اد    زياد   ى از مقالات و منابع معتبر به مرور پژوهش هاى مرتبط با مهمترين علل بارد   ارى د   ر نوجوانان 

و نقش آموزش و خود    مراقبتى بر سلامت بارورى آنان پرد   اخته است.
يافته ها: بر طبق آخرين اطلاعات منتشر شد   ه توسط WHO، د   لايل متعد   د   ى سبب بارد   ارى د   ر نوجوانان 
مى شود   . د   ر بسيارى از جوامع د   ختران براى ازد   واج و زايمان زود   هنگام تحت فشار بود   ه ( د   ر كشورهاى 
با سطح د   رآمد    پايين بيش از 30٪ د   ختران قبل از 18 سالگى و حد   ود    14٪ قبل از 15 سالگى ازد   واج 
مى كنند   ) يا قربانى خشونت جنسى و يا رابطه جنسى اجبارى مى باشند   . همچنين بارد   ارى د   راين گروه كه 
اغلب ناخواسته و زود   هنگام مى باشد    زمينه را براى بروز سقط هاى غير ايمن و يا پيامد   هاى جد   ى ناشى 
از بارد   ارى و زايمان د   ر ماد   ر و نوزاد    فراهم مى سازد    . ضمنا" آموزش و خود    مراقبتى عوامل مهم محافظ 
براى بارد   ارى زود   هنگام محسوب مى شوند    و اين د   رحالى است كه ميزان پوشش كلى آموزش هاى جنسى 
د   ركشورهاى د   رحال توسعه بسيار پايين بود   ه و اغلب كشورها فاقد    اين آموزش ها جهت نوجوانان مى باشند   . 
بر  بارد   ارى  جانبه  د   و  تاثير  نوجوانان،  بارد   ارى  د   ر  رو  پيش  ى  چالش ها  مهمترين  از  يكى  نتيجه گيرى: 
سلامت ماد   ر و نوزاد    مى باشد    . د   سترسى ضعيف و يا عد   م د   سترسى اين گروه به خد   مات بهد   اشت بارورى 
و جنسى از جمله آموزش هاى مرتبط كه زمينه ساز خود    مراقبتى محسوب مى گرد   د    راه را براى بروز 
آسيب هاى جد   ى و طولانى مد   ت تر آنان فراهم مى سازد   . د   ر اين خصوص پيشنهاد   ات زير مطرح مى باشد   :
ارتقا آگاهى خانواد   ه و جامعه به حمايت از ازد   واج د   ر سن مناسب به ويژه د   ر مناطق روستائى، حاشيه شهر 

و كمتر توسعه يافته .
رفع موانع قانونى و فرهنگى براى د   سترسى نوجوانان به اطلاعات و آموزش هاى خود    مراقبتى د   ر زمينه 

بهد   اشت بارورى و جنسى به ويژه د   ر مد   ارس .
ارائه آموزش هاى خود    مراقبتى و ساير خد   مات بهد   اشت بارورى و جنسى به نوجوانان ترك تحصيل كرد   ه 

د   ر خارج از مد   رسه . 

كليد  واژه: نوجوانان، بارد   ارى،آموزش، خود    مراقبتى، بهد   اشت بارورى 

*مريم جلالى 1  
مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران 

نويسند   ه مسئول: 09113716629،
Jalali_maryam5@yahoo.com

محمد   مهد   ى بطيار2 
ارشد    پرستارى، د   انشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، 

ايران 

 

 نقش آموزش و خود    مراقبتى د   ر سلامت بارورى نوجوانان
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چكيد   ه
مقد مه:  سواد    سلامت نشان د   هند   ه مهارتهاى شناختى و اجتماعى است كه انگيزه و توانايى افراد    براى 
كسب، د   سترسى و د   رك روشهاى استفاد   ه از اطلاعات جهت حفظ و ارتقاء سلامتى را تعيين ميكند   . اين 
همود   ياليزى  بيماران  د   ر  سلامتي  ارتقاد   هند   ه  رفتارهاي  و  سلامت  سواد     ارتباط  تعيين  هد   ف  با  مطالعه 

شهرتهران انجام شد   .
روش بررسى: مطالعه توصيفى-تحليلى به روش مقطعى بر روى 380 نفر از بيماران همود   ياليزى شهر 
تهران كه از طريق نمونه گيرى خوشه اى تصاد   فى انتخاب شد   ه بود   ند   ، انجام گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 
از پرسشنامه سنجش سواد    سلامت عملكرد   ى بزرگسالان وچك ليست رفتارهاي ارتقاد   هند   ه سلامتي د   ر 
همبستگى  و  توصيفى  آمار  ورژن 22،   spss افزار  نرم  از  ه ها  د   اد     تحليل  براي  بود   .  همود   ياليزى  بيماران 

پيرسون و ضريب رگرسيون خطى چند   گانه استفاد   ه شد   .
يافته ها: ميانگين سني بيماران 5/95±56/00 بود   . د   ر اين مطالعه بين سطح سواد    سلامت و انجام فعاليت 
فيزيكي و مصرف ميوه و سبزي ارتباط آماري مشاهد   ه شد    (P<0/001). به طوري كه د   ربيماران با سواد    
سلامت بالاتر ميزان فعاليت فيزيكي و مصرف روزانه ميوه و سبزي بيشتر بود   . بين سطح سواد    سلامت و 

وضعيت سيگار كشيد   ن ارتباط آماري معناد   اري مشاهد   ه نشد   .
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج پژوهش برنامه ريزي د   ر جهت آموزش و توسعه رفتارهاي ارتقاءد   هند   ه 
سلامت  ارتقا  برنامه هاى  د   ر  سلامت  سواد     امر  به  بيشتر  توجه  لزوم  و  همود   ياليزى  بيماران  د   ر  سلامت 

توصيه مي گرد   د   .

كليد واژه:  سواد    سلامت، رفتارهاي ارتقاءد   هند   ه سلامت، همود   ياليز

 

بررسى سواد    سلامت و رفتارهاي ارتقاءد   هند   ه سلامت د   ر بيماران همود   ياليزى 
 

زينب جلمباد   انى
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش  تخصصى  د   كترى   *
نيشابور،  پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت 

نيشابور، ايران (نويسند   ه مسئول) 
تلفن: 09153714973  نمابر  05142627524    

jalambadaniz@gmail.com

اباصلت برجى
پايه،  علو  گروه  ميكروبيولوژى،  تخصصى  د   كترى 

د   انشكد   ه علوم پزشكى نيشابور، نيشابور، ايران
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چكيد   ه
اكثر  د   ر  سلامت  معنوي  بعد     به  توجه  سلامت،  حوزه  د   ر  نظري  پيشرفت هاى  همه  عليرغم  مقد مه: 
برنامه هاى ارتقاي سلامت مغفول ماند   ه است. د   رباره نحوه ي تأثير معنويت بر بهد   اشت، سلامت افراد    هم 

نيز ابهامات و سؤالاتي زياد   ي
وجود    د   ارد    كه پژوهش هاى تازه براي پاسخ به آنها ضروري است. اين پژوهش د   رصد   د    بررسي مقد   ماتي 

جايگاه علمي و نقش سلامت معنوي د   ر ارتقاء سلامت جامعه است.
روش: پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي است. براي جمع آوري اطلاعات از روش اسناد   ي استفاد   ه شد   ه 
است. اطلاعات و د   اد   ه ها با روش غيرمستقيم و استفاد   ه از اسناد    بايگاني شد   ه چه به صورت اسناد    خصوصي 

يا ويراسته، كتب تخصصي و مراجع مكتوب گرد   آوري و مورد    بررسي قرار گرفته است.
يافته ها: رشته هاى علمي جد   يد    د   يد   گاه هايي را د   رباره نقش هاى احتمالي مؤلفه اي معنوي د   ر ارتقاء سلامت 
مانند   .  مي  عقيم  اصولاً  نينجامد     عملي  پژوهش  به  آنها  نظريه هاى  وقتي  تا  اما  اند     كرد   ه  مطرح  جامعه 
پژوهش هاى مربوط اذعان د   ارند    كه مؤلفه هاى معنوي از تأثيرات غالباً مثبتي د   ر ارتقاء سلامت جامعه  
برخورد   ارند    اما هنوز بايد    كار زياد   ي صورت گيرد    تا مسائل مربوط به همبستگي سلامت معنوي و سلامت 
جسمي روشن شوند   . يافته ها نشان د   اد    كه ارتقاء سلامت جامعه را نمي توان از مراقبت معنوي جد   ا نمود   .

نتيجه گيرى: مفهوم معنويت و سلامت معنوي اگرچه به ظاهر بسي د   ور از علوم پزشكي است اما د   ر عمل 
از بسياري جهات با آن ارتباط د   ارد   . پيوند   هاي گوناگونى بين معنويت، سلامت معنوي و علوم زيست 

پزشكي وجود    د   ارد    كه بايستى بيشتر بررسى شود   .

كليد واژه: پيشگيري، زيست پزشكي، سلامت معنوي

زينب جلمباد   انى
سلامت،  ارتقاء  و  آموزش  تخصصى  د   كترى   *
پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه 
تلفن:   : مسئول)  (نويسند   ه  ايران  نيشابور،  نيشابور، 

09153714973  نمابر  05142627524 
 jalambadaniz@gmail.com

 

بررسي جايگاه علمي سلامت معنوي و نقش آن د   رارتقاء سلامت جامعه
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چكيد   ه
مقد مه: عملكرد    جنسى د   ر بيماران مبتلا به سرطان پستان، به ويژه د   ر زنان جوان، يك مسئله مهم از 
د   يد   گاه هاى بالينى و روان شناختى است. نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه (TPB) يكى از نظريه هاى مهم 
است كه روند    اصلى اتخاذ رفتارهاى سالم را توضيح مى د   هد   . اين مطالعه به بررسى تأثير آموزش مبتنى 

بر TPB بر عملكرد    جنسى زنان مبتلا به سرطان پستان مشهد    پرد   اخته است. 
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى 120 زن (60 زن مبتلا به سرطان پستان د   ر گروه آموزش 
جنسى، 60 زن مبتلا به سرطان پستان د   ر گروه كنترل) از بيمارستان رضوى شهر مشهد    مورد    مطالعه 
د   ر  كه  بود     پرسشنامه  د   اد   ه ها  گرد   آورى  ابزار  گرد   يد   .  انتخاب  تصاد   فى  گيرى  نمونه  روش  گرفتند   .  قرار 
طول مصاحبه تكميل شد   . روايى اين پرسشنامه به وسيله روايى صورى و محتوا وپايايى با استفاد   ه از آلفاى 

كرونباخ و آزمون مجد   د    تعيين شد   . 
يافته ها: د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آماري SPSS 22 تجزيه و تحليل شد   ند   . با استفاد   ه از تجزيه و 
به   ،(PBC) د   رك شد   ه و كنترل رفتارى  كه نگرش، هنجار ذهنى  مشخص شد     تحليل رگرسيون خطى 
طور كلى 0,85 واريانس كل عملكرد    جنسى را پيش بينى مى كنند    كه د   ر ميان اين متغيرها اثر هنجارهاى 
ذهنى بيشتر از ساير متغييرها بود   . پس از مد   اخله آموزشى، ميانگين ميزان آگاهى، نگرش، PBC  و قصد    
عملكرد    جنسى د   ر گروه آموزش جنسى به طور معنى د   ارى افزايش يافت (P<0/001)؛ اين تغييرات 

د   ر گروه كنترل معنى د   ار نبود   . بين د   و گروه پس از مد   اخله اختلاف آمارى معنى د   ارى وجود    ند   اشت. 
مورد     جنسي  آموزش  مد   اخلات  د   ر  تواند     مي   TPB كه  د   هد     مي  نشان  تحقيق  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 

استفاد   ه قرار گيرد    و نتايج مناسبي د   اشته باشد   .

كليد  واژه: سرطان پستان، آموزش جنسي، تئوري رفتار برنامه ريزي شد   ه

 

آموزش جنسى مبتنى بر نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه بر عملكرد    جنسى زنان مبتلا 
به سرطان پستان د   ر ايران

زينب جلمباد   انى
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش  تخصصى  د   كترى   *
نيشابور،  پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت 

نيشابور، ايران (نويسند   ه مسئول) 
تلفن: 09153714973  نمابر  05142627524    

jalambadaniz@gmail.com

اباصلت برجى
پايه،  علو  گروه  ميكروبيولوژى،  تخصصى  د   كترى 

د   انشكد   ه علوم پزشكى نيشابور، نيشابور، ايران
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چكيد   ه
هد   ف كلى تحقيق حاضر بررسى تعيين كنند   ه هاى ارتقاء فضيلت سازمانى د   ر بيمارستانهاى د   ولتى شهر 
و  همكاران (2004)  و  كمرون  تحقيق  مد   ل  اساس  بر  سازمانى  فضيلت  منظور  اين  براى  مى باشد   .  تبريز 
عوامل موثر بر ارتقاء فضيلت سازمانى بر اساس مطالعه كتب و مقالات مرتبط و با مبنا قرار د   اد   ن پژوهش 
نجف بيگى و همكاران (1393) د   ر 31 عامل به صورت اوليه شناسايى گرد   يد   . جامعه آمارى تحقيق حاضر 
كاركنان بيمارستانهاى د   ولتى تبريز مى باشد    و حجم نمونه آمارى بر اساس فرمول «كوكران» 362 نفر 
برآورد    و از روش نمونه گيرى تصاد   في طبقه اي استفاد   ه شد   ه است. ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه 
است كه پس از سنجش روايى و پايايى و اطمينان از آن د   ر اختيار نمونه آمارى قرار گرفت. براى تجزيه 
و تحليل د   اد   ه هاى آمارى از آزمون رگرسيون خطى چند   گانه استفاد   ه شد   . نتايج حاصل از آزمون برابري 
فضيلت  براى  آمد   ه  بد   ست  ميانگين  كه  مى د   هد     نشان   0/05 معني د   اري  سطح  د   ر   3 عد   د     با  ميانگين 
مد   ل  تخمين  از  حاصل  نتايج  اساس  بر  د   ارد   .  قرار  مطلوبى  سطح  د   ر  و  بالاتر  متوسط،  سطح  از  سازمانى 
رگرسيون خطى، حد   ود    65 د   رصد    تغيير د   ر فضيلت سازمانى با متغيرهاي مستقل موجود    د   ر مد   ل توضيح 
به  عمومى  محيط  و  اختصاصى  محيط  انسانى،  منابع  سازمانى،  ساختار  متغيرهاى  همچنين  مي شود   .  د   اد   ه 

ترتيب با ضريب تبيينى 0/278، 0/136، 0/487 و 0/154 بر فضيلت سازمانى موثرند   .

شهر  د   ولتى  بيمارستانهاى  سازمانى،  برون  عوامل  سازمانى،  د   رون  عوامل  سازمانى،  فضيلت  واژه:   كليد  
تبريز، رگرسيون خطى چند   گانه.

بهرام جليل زاد   ه امين 
د   انشگاه علوم پزشكى تبريز،تبريز،ايران

امين نجف قلى د   وست
د   انشگاه آزاد    اسلامى واحد    بناب،بناب،ايران

 

بررسى تعيين كنند   ه هاى ارتقاء فضيلت سازمانى د   ر بيمارستانهاى د   ولتى شهر تبريز
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چكيد   ه
مقد مه: مصرف مارى جوانا مى تواند    عوارض متعد   د   ى مانند    صد   مه به مغز را به د   نبال د   اشته باشد   . هد   ف 
اصلى مطالعه حاضر بررسى د   و ساختار (قصد   رفتار و تمايلات رفتار) د   ر پيش بينى مصرف مارى جوانا 

د   ر ميان جوانان بود   . 
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى مقطعى د   ر ميان 174 نفر از جوانان مصرف كنند   ه مارى جوانا انجام 
به  پرسشنامه،  وسيله  به  اطلاعات  و  شد   ه  انتخاب  د   رد   سترس  گيرى  نمونه  روش  به  آزمود   نى ها  گرفت. 
صورت خود   گزارش د   هى جمع آورى گرد   يد   . د   اد   ه ها با بهره گيرى از نرم افزار آمارى SPSS ويرايش 21 
و بكارگيرى آزمون هاى تى مستقل، همبستگى پيرسون و رگرسيون خطى د   ر سطح معناد   ارى 0/05 مورد    

تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: ميانگين مصرف مارى جوانا د   ر ميان شركت كنند   گان 4/60 بار د   ر طول هفته (5/15 – 4/06 = 
CI 95 ٪) بود   . رگرسيون خطى نشان د   اد    كه ساختارهاى نگرش، نرم هاى انتزاعى و تصورات خطر توانسته 

اند    25 د   رصد    از واريانس قصد   رفتار و 38 د   رصد    تمايلات را پيش بينى كرد   ند   . 
نتيجه گيرى: بر اساس يافته هاى ما بنظر مى رسد    الگوى تصورات و تمايلات مى تواند    د   ر طراحى مد   اخلات 

هد   فمند    پيشگيرى از مصرف مارى جوانا د   ر ميان جوانان كاربرد    د   اشته باشد   . 

كليد  واژه: مارى جوانا، تمايلات، پيشگيرى.

 

پيش بينى مصرف مارى جوانا د   ر ميان جوانان ايرانى: قصد   رفتار يا تمايلات رفتار
 

فرزاد    جليليان
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز   *
د   رمانى  بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى   علوم  د   انشگاه 

كرمانشاه، ايران. نويسند   ه مسئول:
 f_jalilian@yahoo.com

مهد   ى ميرزايى علويجه
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز 
د   رمانى  بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى   علوم  د   انشگاه 

كرمانشاه، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامتي شامل مجموعه اي از مهارتهاي خواند   ن، شنيد   ن، تجزيه و تحليل و تصميم گيري 
و توانايي به كارگيري اين مهارتها د   ر موقعيت هاى سلامتي است. سواد    سلامتي حاصل تشريك مساعي 
موجب  و  مى شود     پرد   اخته  سلامتي  زمينه  د   ر  سواد     ابعاد     و  به نگرانيها  و  بود   ه  فرد   ي  و  اجتماعي  عوامل 
كاهش نگرانى هاى سلامتى مى گرد   د   . ظرفيت فرد   ، يك جزء اساسي براي سواد    سلامتي است. «ظرفيت» 
هم به پتانسيل ذاتي فرد    بر مي گرد   د    و هم به مهارتهاي او. ظرفيت سواد    سلامتي يك فرد    با آموزش 
تعد   يل مي شود    و كفايت آن تحت تأثير فرهنگ، زبان و مشخصات موقعيتهاي مرتبط با سلامتي است . 

(سيهوتا و لنارد   ،2014 )
د   انش آموزان هنگام جستجوي اطلاعات سلامتي با چالش هاى متعد   د   ي مانند    پيچيد   گي سيستم سلامتي، 
افزايش شيوع و بروز بيماريهاي مزمن، نياز به شركت د   ر مراقبت و افزايش اطلاعات قابل د   سترسي از 

منابع متعد   د    و مختلف روبرو هستند   . (طهرانى بنى هاشمى و همكاران، 1386). 
روش بررسى: پژوهش حاضر توصيفى- پيمايشى با هد   ف كاربرد   ى مى باشد   . نمونه آمارى 378 نفر د   انش 
كرونباخ 0/91  آلفاى  healia،ضريب  سلامت  سواد     پرسشنامه   پژوهش  اند   ازه گيرى  ابزار  است.  آموز 

است و براي تجزيه و تحليل د   اد   ه ها از آزمون تحليل واريانس استفاد   ه شد   . 
يافته ها: نشان د   اد    كه سواد    سلامت و ابعاد    آن د   ر گروه هد   ف به تفكيك سن و نواحى پنجگانه آنان 
متفاوت است.فقط ميزان د   سترسى د   ر نواحى پنج گانه آموزش و پرورش متفاوت نمى باشد   .ميانگين نمره 
د   سترسى 24,78، ميانگين نمره خواند   ن 14,91، ميانگين نمره فهم و د   رك 33,31، ميانگين نمره ارزيابى 

15,80،ميانگين نمره تصميم گيرى 44,21 مى باشد    
نتيجه گيرى: به مد   يران و مسئولان آموزش و پرورش پيشنهاد    مى گرد   د    آموزش سلامت سازمانى د   ر 
مزيت هاى  از  و  بگنجانند     مد   رسه  آموزشى  برنامه هاى  د   ر  مختلف  ابزارهاي  استفاد   ه  با  و  را  وسيع  ابعاد    
سلامت  اطلاعات  انتقال  كيفيت  ارتقاى  براى  اجتماعى  شبكه هاى  قابليت هاى  ويژه  به  اطلاعات،  فناورى 
استفاد   ه كنند    ود   ر هر مد   رسه شوراى ارتقاى سلامت تشكيل د   اد   ه و مشكلات سلامتى بررسى و با مناسب 
ترين روش به حل آن مشكل اقد   ام شود   . توصيه ميشود    برنامه ملى خود   مراقبتى با هد   ف ارتقاى سواد    

سلامت د   انش آموزان به اجرا گذاشته شود   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، ارتقاى سلامت، شبكه هاى اجتماعى 

رقيه جواد   ى ساوجبلاغى
* كارشناس آموزش سلامت معاونت بهد   اشت د   انشگاه 
مد   يريت  ارشد     (كارشناس  ايران  تبريز،  پزشكى  علوم 

آموزشى). نويسند   ه مسئول: 09143017754
راحله سلطانى 2، 

د   كتراى آموزش سلامت د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم 
پزشكى تبريز، ايران

توفيق عليزاد   ه مباشر3 
معاونت  سلامت  ارتقاى  و  آموزش  گروه  رئيس 

بهد   اشتد   انشگاه علوم پزشكى تبريز، ايران

 

 بررسى سطح سواد    سلامت د   انش آموزان د   ختر د   وره د   وم متوسطه شهر تبريز 
بر اساس ابعاد    سواد    سلامت  (د   ر سال 95) 
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شرح تجربه
با  مقابله  توان  ارتقاى  و  جامعه  توانمند   سازى  جهت  د   ر  مؤثر  گامى  جامعه  آموزش  امروزه  مسئله:  بيان 
خطرات و تهد   يد   هاى محيط زند   گى مورد    تأييد    و تأكيد    صاحب نظران است . از اين رو تلاش متخصصان 
همواره د   ر جهت يافتن راه ها و روش هاى جد   يد    و مؤثر براى افزايش بهره ورى آموزش است . چنانچه 
مشخص است پيشرفتهاي قابل توجهي د   ر زمينه آموزش و روشهاي ارتباطي روي د   اد   ه است، با اين حال 
فاصله زياد   ي ميان د   انشهاي كاربرد   ي و پذيرش آنها از سوي مرد   م وجود    د   ارد    و هنوز چنانچه بايد    مرد   م 
از علوم پيشرفته به خصوص د   ر زمينه سلامت استفاد   ه نمي نمايند   . بسياري از والد   ين، فرزند   ان خود    را با 
آموزشهاي ضروري آشنا نمي كنند    و راه را بر بسياري از مخاطرات نمي بند   ند   . بنابراين به نظر مي رسد    
فلسفه آموزش فقط د   اد   ن اطلاعات نيست، بلكه بايد    افراد    تحت آموزش قاد   ر شوند    معلومات، عقايد    و 
رفتار خود    را ارزشيابي كرد   ه، تصميم صحيحي بر اساس شرايط موجود    بگيرند    ود   ر اينصورت است كه فرد    
آموزش د   يد   ه قاد   ر خواهد    بود    از محصولي استفاد   ه كند    كه نياز  سلامت و زند   گي بهتر را مطابق با شرايط 

موجود    بيشتر فراهم نمايد   . 
بد   نبال اجراى برنامه ملى خود   مراقبتى لازم بود    هم مُراجعان كه شامل سفيران سلامت و د   اوطلبان سلامت 
اجراى  با  لذا  د   هند   ،  تشخيص  را  خود   مراقبتى  آموزش  به  نياز  بهد   اشتى  كاركنان  هم  و  مى شد     محلات 
نيازسنجى سه بعد   ى نيازهاى آموزشى استخراج گرد   يد    و هم چنين با توجه به شيوع بيماريهاى غير واگير 

لزوم چنين بررسى را د   و چند   ان مى كرد .
هد   ف كلى: افزايش سواد    سلامت جامعه. 

بهد   اشتى  مراقبت هاى  هزينه هاى  كاهش  ـ  مراجع  د   ر  د   انش  كسب  به  نياز  تشخيص  اختصاصى:  اهد   اف 
انجام  براى  مراجع  تشويق  نهايتا  ـ  مراجع  با  ارتباطى  كانالهاى  تعيين  ـ  مراقبت ها   كيفيت  افزايش  ـ 

خود   مراقبتى 
روش و مراحل كار: 1-تشكيل كميته آموزش سلامت براى تعيين محل بررسى و تعيين نمونه بر اساس 
جد   ول مورگان؛ 2- توجيه همكاران مجتمع هاى سلامت براى انجام بررسى ؛ 3- انجام بررسى و جمع بند   ى 
و تحليل د   اد   ه ها د   ر نرم افزار spss ؛  4- جمع بند   ى و ثبت كل موضوعات آموزشى گروه هاى كارشناسى 
د   ر تقويم آموزش همگانى؛  5- تاييد    نهايى تقويم آموزش همگانى د   ر كميته آموزش سلامت؛ 6- اجراى 
تقويم آموزش همگانى د   ر واحد   هاى محيطى به نفر توسط گروه هاى آموزش د   هند   ه (بهورز، پزشك، ماما، 

كارد   ان و كارشناس بهد   اشتى زن، كارد   ان و كارشناس بهد   اشتى مرد   ، د   ند   انپزشك)
نتايج: نتايج بد   ست آمد   ه و الويت هاى آموزشى و كانال هاى ارتباطى به تفكيك سفيران سلامت و د   اوطلبان 

سلامت و كاركنان بهد   اشتى به صورت فايل پاورپوينت ارسال مى گرد   د   . 
ذينفعان: عموم مرد   م و همكاران شاغل د   ر مجتمع هاى سلامت 

كليد  واژه: آموزش همگانى، خود   مراقبتى، نيازسنجى سه بعد   ى آموزشى 

 

نيازسنجى سه بعد   ى آموزشى د   ر 5 مجتمع سلامت شهرستان تبريز 
 

رقيه جواد   ى ساوجبلاغى
* كارشناس آموزش سلامت معاونت بهد   اشت د   انشگاه 
مد   يريت  ارشد     (كارشناس  ايران  تبريز،  پزشكى  علوم 

آموزشى). نويسند   ه مسئول: 09143017754 
rogayehj@yahoo.com

توفيق عليزاد   ه مباشر
معاونت  سلامت  ارتقاى  و  آموزش  گروه  رئيس 

بهد   اشتد   انشگاه علوم پزشكى تبريز، ايران
راحله سلطانى 

د   كتراى آموزش سلامت د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم 
پزشكى تبريز، ايران

زيبا ذالى 
مركز  سلامت  ارتقاى  و  آموزش  مسئول  كارشناس 

بهد   اشت شهرستان تبريز  
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چكيد   ه
مقد مه: سالمند   ى يك سير طبيعى است كه د   ر آن تغييرات فيزيولوژيكى و روانى د   ر بد   ن رخ مى د   هد   . به 
نظر مى رسد    سالمند   ان به د   ليل كهولت و كاهش توانايى هايشان و هم اين كه از اقشار آسيب پذير جامعه 
محسوب مى شوند    بايستى تحت توجه و حمايت هاى لازم قرار گيرند    و نيازهاى آنان د   ر ابعاد    جسمى، 
اجتماعى و روانى مورد    ارزيابى و بررسى قرار گيرد   ، بنابراين پژوهش حاضر به منظور بررسى تأثير سلامت 

معنوى و كانون كنترل سلامت بر معناى زند   گى و شاد   كامى سالمند   ان شهر بيرجند    انجام گرد   يد   . 
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفى و تحليلى، از نوع همبستگى و مد   ل يابى معاد   لات ساختارى، تعد   اد    
300 سالمند    شهر بيرجند    به روش نمونه گيرى خوشه اى چند    مرحله اى انتخاب شد   ند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 
از پرسشنامه هاى كانون كنترل سلامت (MHLC)، سلامت معنوى (SWBS)، معناى زند   گى (MLQ) و 
شاد   كامى آكسفورد    (OHQ) جمع آورى و با استفاد   ه از نرم افزارهاى SPSS نسخه 23 و smart PLS و 

آزمون هاى آمارى پيرسون، رگرسيون گام به گام و تحليل مسير مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
كانون  مؤلفه هاى  بين  از  و  مذهبى  سلامت  معنوى،  سلامت  مؤلفه هاى  بين  از  د   اد     نشان  نتايج  ها:  يافته 
كنترل سلامت، سلامت مربوط به افراد    مؤثر بيشترين تأثير را بر معناى زند   گى سالمند   ان مى گذارند    و 
از بين مؤلفه هاى معناى زند   گى، وجود    معنا د   ر زند   گى بيشترين تأثير را بر شاد   كامى سالمند   ان مى گذارد    
معناد   ارى  تأثير  سالمند   ان  شاد   كامى  بر  سلامت  كنترل  كانون  و  معنوى  سلامت  نهايت  د   ر   .(p<0/05)

مى گذارد   . 
نتيجه گيرى: توجه به نياز به معنا د   ر زند   گى و تأثيرى كه سلامت معنوى و كانون كنترل سلامت بر آن 
د   ارد   ، تضمين كنند   ه سلامت افراد    و كاركرد    سالم جامعه و شكوفايى آن مى باشد   . با توجه به يافته هاى 
پژوهش حاضر، مى توان به متخصصان سلامت روان و افراد    فعال د   ر حوزه سالمند   ى توصيه كرد    كه با 

طراحى و كاربرد    روش هاى مناسب الهام گرفته شد   ه از معناد   رمانى، بر شاد   كامى سالمند   ان بى افزايند   .

كليد  واژه: سلامت معنوى، معناى زند   گى، كانون كنترل سلامت، شاد   كامى، سالمند   ان

عباس جواد   ى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند    بيرجند   ، 

ايران. 09155618609
 Javadi56@yahoo.com

فاطمه بارانى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند    بيرجند   ، ايران
ميترا مود   ى

سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند    بيرجند   ، 

ايران
محمد    رضا ميرى

سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند    بيرجند   ، 

ايران

 

تأثير سلامت معنوى و كانون كنترل سلامت بر معناى زند   گى و شاد   كامى
 سالمند   ان – كاربرد    تحليل مد   ل يابى معاد   لات ساختارى
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چكيد   ه
مقد مه:  هد   ف اين مطالعه بررسى تأثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر الگوى اعتقاد    بهد   اشتى با استفاد   ه از 

پيام رسان تلگرام برانجام فعاليت بد   نى منظم د   ر كاركنان د   انشگاه علوم پزشكى ايلام د   ر 2017 بود   .
روش: د   ر اين مطالعه مد   اخله اى 114 نفر از كاركنان د   انشگاه علوم پزشكى ايلام د   ر قالب د   و گروه مد   اخله 
و كنترل(شاغل د   ر د   و شهرستان متفاوت)، پس از ارائه رضايت نامه آگاهانه شركت كرد   ند   . ابزار گرد   آوري 
اطلاعات پرسشنامه HBM-ISCS بود    كه پايايى آن توسط مد   اخله آلفاى كرونباخ تائيد    شد   . د   اد   ه ها د   ر 
د   و مرحله قبل و شش ماه پس از مد   اخله جمع آورى شد   ه و با استفاد   ه از نرم افزار spss16 و آزمون هاى 
آمارى مد   اخله تى و كاى اسكوئر و آماره هاى توصيفى مانند    فراوانى، ميانگين و انحراف معيار و سطح 

معناد   ارى P< 0/05 تجزيه وتحليل شد   ند   .
و  ميانگين  و  بود   ند     ليسانس  تحصيلات  د   اراى  آن ها  و ٪58/77  مرد     شركت كنند   گان  از  نيمى  يافته ها: 
انحراف معيار سن آن ها 4/88 ± 37/61 سال بود   . پيش از مد   اخله اختلاف آمارى معناد   ار بين د   و گروه 
ازنظر ميانگين سازه هاى الگو و همچنين ميزان فعاليت بد   نى منظم روزانه و هفتگى وجود    ند   اشت؛ اما پس 

از مد   اخله اختلاف موجود    بين د   و گروه و بين قبل و بعد    از مد   اخله معناد   ار بود   .
نتيجه گيرى: فعاليت بد   نى منظم ارتباط تنگاتنگي با اعتقاد   ات افراد    د   اشت؛ لذا اجراى مد   اخلات آموزشى 
مبتنى بر پيام رسان تلگرام با تأكيد    بر باورهاى بهد   اشتى و با استفاد   ه از HBM، مى تواند    سبب انجام فعاليت 
شرايطى  د   ر  به ويژه  آموزش ها  انتقال  جهت  مناسبى  ابزار  مى تواند     فوق  پيام رسان  لذا  شود   ؛  منظم  بد   نى 

محسوب شود    كه امكان تشكيل كلاس هاى حضورى د   شوار است.

كليد  واژه: مد   اخله آموزشى، فعاليت بد   نى منظم، پيام رسان تلگرام، كاركنان، الگوى اعتقاد    بهد   اشتى، ايران.

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر HBM برفعاليت بد   نى منظم د   ر كاركنان: 
كاربرد    پيام رسان تلگرام د   ر ايران

رضا جوروند   
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى 
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت 

پزشكى ايلام، ايلام، ايران.
Email:  Reza.jorvand@yahoo.com

محمود    طاووسى
د   انشيار پژوهش، گروه ارتقاى سلامت، مركز تحقيقات 
جهاد     بهد   اشتى  علوم  پژوهشكد   ه  سلامت،  سنجش 

د   انشگاهى، تهران، ايران.
Email: tavousi@acecr.ac.ir

فضل االله غفرانى پور
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد      *
تربيت  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش 
مد   رس، تهران، ايران. نويسند   ه مسئول: تلفن و فاكس: 

02182883869
Email: ghofranf@modares.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه:  د   ر ايران روند    افزايش مصرف قليان نسبت به سيگار بيشتر بود   ه است. هد   ف اين مطالعه تعيين 
اثربخشي برنامه توانمند   سازى بر مبناى رويكرد    فرآيند    رفتار بهد   اشتى و تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه 

جهت ترك مصرف قليان د   ر د   انشجويان د   انشگاه آزاد    اسلامى واحد    سبزوار د   ر سال 1394 بود   . 
روش بررسى:  اين پژوهش يك مطالعه نيمه تجربى بود    كه طى آن 150 د   انشجوى مصرف كنند   ه قليان 
مطالعه  يك  قليان،  كنند   ه  مصرف  د   انشجوى  تعد   اد     اين  يافتن  براى  شد   ند   .  انتخاب  تصاد   فى  صورت  به 
توصيفى- تحليلى انجام شد    و طى آن پرسشنامه د   ر اختيار 306 د   انشجو قرار د   اد   ه شد   . نتايج اين مطالعه 
مقطعى نشان د   اد    كه از بين 306 د   انشجوى بررسى شد   ه، تعد   اد    143 نفر قليان مصرف مى كرد   ند    كه مابقى 
افراد    از طريق نمونه گيرى گلوله برفى وارد    مطالعه شد   ند   . سپس اطلاعات د   ر مرحله قبل، 1ماه، 6 ماه و 
1 سال پس از مد   اخله توسط پرسشنامه محقق ساخته بر مبناى سازه هاى رويكرد    فرآيند    رفتار بهد   اشتى و 
تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه براى 150 د   انشجوى مصرف كنند   ه قليان (75 نفر د   ر گروه آزمون و 75 
نفر د   ر گروه كنترل) جمع آورى شد   . با توجه به ماهيت پيوسته مراحل رويكرد    فرآيند    رفتار بهد   اشتى، 
مد   اخله د   ر سه مقطع صورت گرفت: د   ر مقطع اول، بر اساس نتايج پيش آزمون، مد   اخله آموزشى با هد   ف 
شكل گيرى قصد    ترك قليان د   ر د   انشجويان طراحى و براى گروه آزمون اجرا شد   . سپس يك ماه پس از 
مد   اخله، قصد    رفتارى د   ر د   و گروه آزمون و كنترل اند   ازه گيرى و مقايسه شد   . د   ر مقطع د   وم، بر اساس 
نتايج پيش آزمون، مد   اخله آموزشي جهت افزايش موارد    ترك قليان  طراحى و براي گروه آزمون اجرا 
شد   . 6 ماه پس از مد   اخله د   و گروه پيگيري شد   ند    و مجد   د   ا پرسشنامه ها را تكميل كرد   ند   . د   ر مقطع سوم، 
پيامك هاى آموزشى ياد   آورى كنند   ه د   ر جهت نگهد   ارى رفتار طراحى و به تلفن همراه نمونه هاى گروه 
آزمون ارسال شد   . 6 ماه بعد    از مد   اخله مقطع سوم، د   وام ترك رفتار د   ر د   و گروه اند   ازه گيرى و مقايسه 
شد   . د   ر نهايت اطلاعات با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS 23 و آزمون هاى خى د   و، فيشر، من ويتنى، 

تى مستقل، تى زوجى و رگرسيون لجستيك، تحليل شد   ند   . 
يافته ها: نتايج مطالعه حاضر نشان د   اد    كه د   ر مقطع اول مطالعه، اختلاف معنى د   ارى بين ميانگين نمره 
متغيرهاى نگرش، قصد    رفتارى، هنجارهاى انتزاعى، خود   كارآمد   ى وظيفه و انتظارات پيامد    د   ر د   انشجويان 
همچنين   .(p<0/05) د   اشت  وجود     آموزشى  مد   اخله  انجام  از  بعد     كنترل  گروه  به  نسبت  آزمون  گروه 
اختلاف معنى د   ارى بين تعد   اد    موارد    ترك قليان و ميانگين نمره متغيرهاى برنامه ريزى عمل، برنامه 
ريزى مقابله، خود   كارآمد   ى مقابله د   ر مقطع د   وم و خود   كارآمد   ى احياء و تعد   اد    موارد    نگهد   ارى ترك قليان 
د   ر مقطع سوم مطالعه د   ر د   انشجويان گروه آزمون نسبت به گروه كنترل بعد    از انجام مد   اخله آموزشى 

 .(p<0/05) وجود    د   اشت
فرآيند     رويكرد     سازه هاى  مبناى  بر  آموزشى  مد   اخله  طراحى  كه  د   اد     نشان  مطالعه  نتايج  نتيجه گيرى: 
رفتار بهد   اشتى و تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه مى تواند    يك استراتژي موثر براى ترك مصرف قليان و 

نگهد   ارى ترك پس از يك سال باشد   .

كليد  واژه: د   انشجو، قليان، تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه، رويكرد    فرآيند    رفتار بهد   اشتى، مد   اخله آموزشى 

حميد    جوينى
راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه   *
سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار، 

سبزوار،ايران. نويسند   ه مسئول: 
Email:Hamidjoveyni124@gmail.com

طاهره د   هد   ارى
سلامت،  راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
ايران،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

تهران،ايران
معصومه هاشميان

سلامت،  راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
سبزوار،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

سبزوار،ايران
رضا شهرآباد   ى 

سلامت،  راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
سبزوار،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

سبزوار،ايران
على مهرى

سلامت،  راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
سبزوار،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

سبزوار،ايران
پريسا مهرد   اد   يان

راتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد   ،گروه  كارشناس 
پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه  سلامت، 

سبزوار، سبزوار،ايران

 

تاثير برنامه توانمند   سازى بر اساس سازه هاى رويكرد    فرآيند    رفتار بهد   اشتى  و تئورى رفتار
 برنامه ريزى شد   ه د   ر ترك مصرف قليان د   ر د   انشجويان



171 

 

 

چكيد   ه
مقد مه: فشارخون بالا يكي از مهم ترين مشكلات سلامت عمومي و رو به گسترش جهان به ويژه د   ر 
كشورهاي د   ر حال توسعه به شمار مى آيد   . يكى از د   لايل عد   م  كنترل  فشارخون ند   اشتن  آگاهى كافى د   ر 
زمينه فشارخون  بالا است. سواد    سلامت ميزان توانايى  فرد    براى كسب، تفسير و د   رك اطلاعات اوليه و 
استفاد   ه از خد   مات بهد   اشتى است.اين مطالعه به منظور بررسى رابطه سواد    سلامت و آگاهى از فشارخون  

د   ر بيماران د   اراى فشارخون بالا انجام شد   .
روش بررسى: مطالعه د   ر 700نفراز بيماران  30 ساله به بالا د   اراى فشارخون بالا د   ر استان اصفهان انجام 
شد   .ابزارجمع آورى اطلاعات  پرسشنامه د   وقسمتى شامل پرسشنامه سواد    سلامت ايرانيان وپرسشنامه 
بررسى آگاهى فشار خون بود   .تجزيه و تحليل د   اد   ه ها  بااستفاد   ه از نرم افزار spss نسخه 23  و ضريب 
همبستگى  پيرسون، ضريب همبستگى اسپير من، آناليز واريانس يك طرفه، t  مستقل و رگرسيون  استفاد   ه 

شد   . 
يافته ها:ميانگين سنى شركت كنند   گان 60/58سال بود   . 49٪ جمعيت مورد    مطالعه د   اراى سواد    سلامت 
ناكافى بود   ند   . بين سن ونمره آگاهى و سواد    سلامت رابطه معناد   اروجود   د   اشت. بين ميانگين نمره سواد    

سلامت و  تمام حيطه هاى آن و آگاهى د   ر مورد    فشار خون رابطه مستقيم  معناد   ار وجود    د   اشت.
برنامه هاى  اجراى  و  طراحى  و  ضعيف  سلامت  سواد     با  بالا  فشارخون  بيماران  شناسايى   نتيجه گيرى: 
به  بيماران  د   سترسى  افزايش  و  بيماران  فرهنگ  و  سن   ، سواد      سطح  مطابق  و  ساد   ه  زبان  به  آموزشى  
اطلاعات سلامت از راه هاى گوناگون مى تواند    د   رافزايش سواد    سلامت ود   ر نتيجه  ارتقاى سلامت بيماران 

موثر واقع شود   .

كليد  واژه:سواد   سلامت،آگاهى،فشارخون بالا 

 

ارتباط بين سواد    سلامت  و آگاهى از فشار خون بالا د   ر بيماران مبتلا 
به  فشار خون بالا استان   اصفهان 

فاطمه چاجايى
و  آموزش  گروه  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناس 
ارتقاى سلامت معاونت بهد   اشتى -د   انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان
د   كتر فيروزه مصطفوى

ارتقاى  و  آموزش  گروه  علمى  عضوهيئت   – د   انشيار 
سلامت د   انشكد   ه بهد   اشت-د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان

د   كتر آسيه پيرزاد   ه 
ارتقاى  و  آموزش  گروه  علمى  عضوهيئت  استاد   يار- 
سلامت د   انشكد   ه بهد   اشت-د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان

مهند   س اكبر حسن زاد   ه
اپيد   ميولوژى  و  زيستى  آمار  گروه  علمى  هيئت  عضو 

د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان 
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شرح تجربه
بيان مسئله: ارزشيابى يكى از اجزاى اساسى برنامه هاى بهد   اشتى از جمله برنامه هاى آموزشى به شمار 
مى رود    كه با هد   ف بررسى اثر بخشى و كميت و كيفيت يك برنامه انجام مى شود   . ارزشيابى را مى توان به 
عنوان يكى از مهم ترين ابزارهاى مد   يريتى به شمار آورد    كه به مد   يران د   ر تصميم گيرى هاى حساس به 

بهبود    عملكرد    اجرايى، كيفيت و اثر بخشى برنامه ها كمك مى كند   .
اهد   اف تجربه 

هد   ف كلى: تعيين وضعيت عملكرد    واحد   هاى آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان استان اصفهان. 
و  بهد   اشت  شبكه هاى  تفكيك  به  سلامت  آموزش  واحد   هاى  عملكرد     وضعيت  تعيين  اختصاصى:  اهد   اف 

د   رمان. - مقايسه و رتبه بند   ى وضعيت عملكرد    آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان
روش و مراحل كار: اين ارزشيابى بر مبناى امتيازد   هى به 12 فعاليت شامل (كميته علمى، كميته اجرايى، 
منابع  توليد     آموزشى،  مد   اخلات  بهد   اشتى،  مناسبت هاى  سلامت،  هفته  كاركنان،  توانمند   سازى  نظارت، 
علمى، رابطين سلامت اد   ارات، محيط هاى سلامت رسانه هاى محلى، آموزش بسيج) است كه واحد   هاى 
آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان استان موظف به انجام آنها هستند    و همچنين لحاظ كرد   ن 
امتياز د   رون د   اد    مربوط به تعد   اد    واحد   هاى ارائه خد   مات تحت پوشش (مركز، پايگاه و خانه بهد   اشت) و 
تعد   اد    كاركنان شاغل د   ر واحد    ستاد   ى شهرستان د   ر امتياز كل پس از امتياز د   هى ورود    اطلاعات د   ر برنامه 
رتبه هاى  و  تشويق  برتر  رتبه هاى  مى شوند   .  بند   ى  رتبه  شهرستان ها  سلامت  آموزش  واحد   هاى   Excel

ضعيف بررسى و سعى د   ر رفع نقاط ضعف آنها مى شود   .
 -2 ـ  ها  شبكه  سلامت  آموزش  واحد   هاى  عملكرد   ى  وضعيت  تعيين   -1 برنامه:  اين  از  حاصل  نتايج 
مقايسه وضعيت واحد    آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان تابعه (23 شبكه) د   ر طى د   وره اجراى 
برنامه ـ 3- مقايسه وضعيت آموزش سلامت هر شبكه با خود   ش د   ر سال هاى قبل و تعيين روند    آن. 

4- تشويق واحد   هاى با عملكرد    قوى و حمايت از واحد   هاى با عملكرد    ضعيف 
ذينفعان / مخاطبان: واحد   هاى آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان

انجام  د   ر  كامل  د   قت  به  نياز  و  اطلاعات  زياد     حجم  علت  به  برنامه  بود   ن  بر  طرح:1-زمان  چالش هاى 
محاسبات ـ 2 - حساسيت همكاران نسبت به رتبه اى كه به د   ست آورد   ه اند    د   ر مقايسه با ساير شبكه هاى 

بهد   اشت و د   رمان

د   كترمنصور شيرى
اصفهان   پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  آموزش  مسئول 
رشته، نام گروه، نام د   انشكد   ه، نام د   انشگاه، شهر، كشور 

فاطمه چاجايى 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  آموزش  كارشناس 

اصفهان . نويسند   ه مسئول: .09133193834
fch47540@yahoo.com.

سود   ابه امينى
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  آموزش  كارشناس 

اصفهان  .09132022253

 

ارزشيابى پايان د   وره واحد    آموزش سلامت شبكه هاى بهد   اشت و د   رمان استان اصفهان
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چكيد   ه
مقد مه: نوزاد   ان بايد    به طور انحصارى از شيرماد   ر تا شش ماهگى تغذيه شوند   . هد   ف اين مطالعه، تعيين 
تأثير آموزش مبتنى برنظريه خود   كارآمد   ى و سواد   سلامت بر تغذيه انحصارى با شيرماد   ر د   ر زنان بارد   ار 

مراجعه كنند   ه به مراكزبهد   اشتى د   رمانى مشهد    د   ر سال 1394مى باشد   .
روش بررسى:د   ر اين مطالعه كارآزمايى بالينى تصاد   فى شد   ه د   ر سال 1394 از ميان زنان بارد   ار نخست 
زاى 32هفته به بالا، 90 زن به روش نمونه گيرى چند    مرحله اى انتخاب شد   ند    و د   ر د   و گروه مد   اخله و 
كنترل قرار گرفتند   . ابزار گرد   آورى اطلاعات، پرسشنامه سواد    سلامت ماد   رى و خود   كارآمد   ى شيرد   هى 
بود   . مد   اخله آموزشى براساس تئورى خود   كارآمد   ى و سواد    سلامت طراحى و د   ر 3 جلسه آموزشى 60 
د   قيقه اى اجرا شد   . 3ماه بعد    از مد   اخله آموزشى پرسشنامه ها تكميل و با توجه به اينكه د   ر اين زمان 
 labbok ماد   ران، زايمان كرد   ه و د   اراى فرزند    بود   ند    سطح شيرد   هى ماد   ران با پرسشنامه سطوح شيرد   هى
بررسى شد   . تجزيه وتحليل د   اد   ه ها با نرم افزارspss16با آزمون هاى تى مستقل، تى زوجى، كاى د   و انجام 

گرد   يد   .
و  ماد   رى  سلامت  سواد     نمره  ميانگين  نظر  از  گروه  د   و  بين  معناد   ارى  تفاوت  مد   اخله  از  ها:قبل  يافته 
خود   كارآمد   ى شيرد   هى مشاهد   ه نشد   . اما بعد    از مد   اخله، تفاوت آمارى معناد   ارى د   ر ميانگين نمره سواد    
گرد   يد   ،  مشاهد   ه  مد   اخله  گروه  د   ر   (p<0/001) شيرد   هى  خود   كارآمد   ى  (p<0/001)و  ماد   رى  سلامت 
ميزان تغذيه انحصارى با شيرماد   ر (p=0/007) د   ر گروه مد   اخله نيز تفاوت آمارى معنى د   ارى نسبت به 

گروه آزمون د   اشت.
نتيجه گيرى: طراحى و اجراى مد   اخلات آموزشى مبتنى بر خود   كارآمد   ى و سواد    سلامت بر روى زنان 

بارد   ار مى تواند    منجر به افزايش تغذيه انحصارى با شيرماد   ر ميان كود   كان گرد   د   .

كليد  واژه: تغذيه انحصارى با شيرماد   ر،خود   كارآمد   ى، سواد    سلامت.

 

تأثيرآموزش مبتنى برنظريه خود   كارآمد   ى  و سواد   سلامت بر زنان بارد   ار د   ر تغذيه انحصارى 
با شيرماد   ر: يك كارآزمايى بالينى تصاد   فى شد   ه

الهام چارقچيان خراسانى
* د   انشجوى د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و ارتقا 
آموزش  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  سلامت، 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت 
مسئول:  ايران.نويسند   ه  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم 

تلفن:09157008108، 
Email:echaroghchian@yahoo.com

نوشين پيمان
استاد   ، گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
حبيب اله اسماعيلى

بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه  استاد   ، 
د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: سلامت معنوى يكى از ابعاد    مهم سلامت مى باشد    و باتوجه به اينكه آخرين بعد   ى است كه د   ر 
حال حاضر به مفهوم سلامتى اضافه شد   ه است، تحقيقات زياد   ى د   ر اين خصوص انجام نشد   ه است. لذا 

هد   ف اين مطالعه، تعيين سلامت معنوى بهورزان مركز بهد   اشت چناران د   ر سال 1396مى باشد   .
روش بررسى:اين مطالعه از نوع مقطعى (توصيفى-تحليلى) بود   ه كه د   ر آن سلامت معنوى 71نفر بهورز 
شاغل د   ر مركز بهد   اشت چناران با استفاد   ه از پرسشنامه سلامت معنوى پولوتزين و اليسون سنجيد   ه شد   ه 
افزارspss18با  نرم  با  د   اد   ه ها  وتحليل  تجزيه  گرد   يد   .  انجام  سرشمارى  بصورت  د   اد   ه ها  گرد   آورى  است. 

آزمون هاى آمارى كاى د   و، تى مستقل و آناليز واريانس يك طرفه انجام گرد   يد   .
معنوى  سلامت  نمره  ميانگين  بود   .  سال  مطالعه36/36±7/73  مورد     افراد     سنى  ها:ميانگين  يافته 
بود   . 52/1د   رصد     مذهبى47/25±8/09  سلامت  و  وجود   ى55/16±11/97  سلامت   ،95/77±18/21
از نمونه هاى مورد    پژوهش سلامت معنوى بالا د   اشتند    و 47/9د   رصد    سلامت معنوى متوسط د   اشتند   . 
د   ر اين مطالعه بين ميزان د   رآمد    با سلامت معنوى(P=0/02) و بين سطح تحصيلات با سلامت معنوى 
(P=0/02) رابطه معنى د   ارى وجود    د   اشت. و بين سن و سلامت معنوى رابطه معنى د   ارى مشاهد   ه نشد   .
نتيجه گيرى: نتايج مطالعه نشان د   اد    سلامت معنوى د   ر افراد   ى با سطح د   رآمد    و تحصيلات بالاتر، بيشتر 
است. لذا بايد    د   ر جهت افزايش سطح تحصيلات و سطح د   رآمد    بهورزان د   ر جهت ارتقا سلامت معنوى 

گام برد   اشت. 

كليد  واژه: سلامت معنوى، بهورزان، مركز بهد   اشت.

الهام چارقچيان خراسانى
* د   انشجوى د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و ارتقا 
آموزش  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  سلامت، 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت 
مسئول:  ايران.نويسند   ه  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم 

تلفن:09157008108، 
Email:echaroghchian@yahoo.com

محمد    مقضى
آموزش  واحد     مسئول  عمومى،  بهد   اشت  كارشناس 
شهرستان  بهد   اشت  مركز  سلامت  ارتقا  و  بهد   اشت 

چناران، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
فاطمه قد   سيخواه

كميته  زيستى،  آمار  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.

   

 

سلامت معنوى بهورزان مركز بهد   اشت چناران
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چكيد   ه
جهت  نياز  مورد     خد   مات  و  اساسي  اطلاعات  د   رك  پرد   ازش،  كسب،  ظرفيت  به  سلامت  سواد     مقد مه: 
تصميم گيري هاى مناسب د   ر زمينه سلامت اطلاق مي گرد   د   . با توجه به اهميت بالاي سواد    سلامت د   ر 
جمعيت زنان و تاثير مستقيم آن بر روي افراد    خانواد   ، هد   ف اين مطالعه مرورسيستماتيك و متاآناليز 

تعيين وضعيت سواد    سلامت زنان ايرانى مى باشد   .
مقالات  پروتكل  اساس  1397بر  مرد   اد     تا  زمانى  محد   ود   يت  بد   ون  مرورى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
مرورى سيستماتيك و متاآناليز (PRISMA) انجام شد   .  اطلاعات مورد    نياز د   ر د   ر پايگاه هاى اطلاعاتى

واژه هاى   كليد     از  استفاد   ه  با    Google scholar, PubMed, ISI,Scopus Iranmedex،SID, Magiran
numercy literacy,،health literacy و Iran و سواد   ، سواد    سلامت، سواد    بهد   اشتى، ايران توسط د   و نفر 
از پژوهشگران به صورت مستقل جستجو شد   ه است. معيارهاى ورود    به مطالعه عبارت بود   ند    از: مقالات  
توصيفى انتشار يافته به زبان فارسى و انگليسى، اشاره به نمره كل سواد    سلامت زنان (ميانگين و انحراف 
سواد     سنجش  براى   TOFHLA, STOFHLA, REALM,NVS, HELIA ابزارهاى   از  استفاد   ه  و  معيار) 

سلامت بود   . آناليز د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار CMA2 انجام شد   . 
يافته ها: از 71 مقاله يافت شد   ه د   ر پايگاه هاى اطلاعاتى، د   ر نهايت 27 مقاله وارد    مطالعه شد   ند   .  نتايج 
مد   ل ثابت نشان د   اد    كه برآورد    كلى ميانگين سواد    سلامت  د   ر زنان ايرانى (59/82-66/32)63/07 
مى باشد   . نتايج متاآناليز نشان د   اد    مقد   ار سواد    سلامت بر اساس پرسشنامه TOFHLA 62/19و براساس 
پرسشنامه HELIA 68/42  بود    و مقد   ار ناهمگنى (I2) د   ر TOFHLA 11/2د   رصد    و د   ر HELIA 6د   رصد    
 REALM,NVS د   ر خصوص پرسشنامه هاى ( P <0/05)بود    و اين مقد   ار ناهمگنى معنى د   ار نبود   ه است
مقاله اى نبود    كه واجد    شرايط شركت د   ر مطالعه باشد    و د   ر مورد    پرسشنامه STOFHLA تنها يك مقاله 

بود    كه قابليت تعميم ند   ارد   .
 نتيجه گيرى: نتايج نشان مى د   هد    كه ميزان سواد    سلامت زنان براساس پرسشنامه TOFHLA د   ر حد    
مرزى و براساس پرسشنامه HELIA كافى مى باشد    كه اين امر نشانگر تفاوت سنجش سواد    سلامت د   ر 
اين د   و ابزار مى باشد   ، لذا بايد    د   رخصوص تهيه ابزار سنجش سواد    سلامت، د   قت و توجه بيشترى مبذول 

د   اشته شود   . 

كليد  واژه: سواد    سلامت، زنان، ايران.

 

مرور سيستماتيك و متاآناليز وضعيت سواد    سلامت د   ر زنان ايرانى
 

نوشين پيمان
استاد   ، گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
الهام چارقچيان خراسانى

* د   انشجوى د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و ارتقا 
آموزش  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  سلامت، 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم 

تلفن:09157008108، 
Email:khorasanie961@mums.ac.ir

سيد   ه بلين توكلى ثانى
سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   يار، 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.
آرزو اروجى

كميته  زيستى،  آمار  تخصصى  د   كتراى  د   انشجوى 
اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.
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چكيد   ه
مقد مه:. سواد    سلامتى به ظرفيت افراد    براى كسب، پرد   ازش و د   رك اطلاعات و خد   مات بهد   اشتى مورد    
نياز به منظور تصميم گيرى د   ر زمينه هاى مرتبط با سلامت است به گونه اى كه سبب توانمند   ى د   ر انجام 
رفتارهاى خود   مراقبتى شود   . مطالعه حاضر با هد   ف تعيين ارتباط سواد    سلامت با رفتارهاى خود   مراقبتى 

د   ر بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و انجام شد   .
روش بررسى:  اين مطالعه از نوع توصيفى تحليلى است كه د   ر سال 1395 بر روى 390 بيمار مبتلا 
به د   يابت نوع د   و د   ر مراكز روستايى بابل انجام شد   . به منظور جمع آورى د   اد   ه ها از پرسشنامه خلاصه 
فعاليت هاى خود   مراقبتى (SDSCA) و پرسشنامه سواد    بهد   اشتى بزرگسالان ايرانى (HELIA) استفاد   ه شد   .
د   رصد      55/9 و  بود      48/56±16/31 بيماران  سلامت  سواد     نمره  معيار  انحراف  و  ميانگين  ها:  يافته 
هفته  يك  طى  د   ر  خود   مراقبتى  نمره  معيار  انحراف  و  ميانگين  د   اشتند   .  ناكافى  سلامت  سواد     بيماران  از 
15/18±50/77 بود   . بين سواد    سلامت و رفتارهاى خود   مراقبتى ارتباط آمارى معنى د   ارى مشاهد   ه نشد   .

(P=0/064). سواد    سلامت با متغيرهاى جنس، سن، وضعيت تاهل، تحصيلات، شغل، وضعيت اقتصاد   ى 
اجتماعى و مد   ت تشخيص بيمارى ارتباط آمارى معنى د   ارى د   اشت(P<0/05). رفتارهاى خود   مراقبتى 

(P<0/05)با تعد   اد    افراد    خانواد   ه، تحصيلات و مد   ت تشخيص بيمارى ارتباط آمارى معنى د   ارى د   اشت
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه بيش از 50 د   رصد    بيماران سواد    سلامت ناكافى د   ارند    و عوامل د   موگرافيك 
نيز نقش مهمى د   ر سواد    سلامت و انجام رفتارهاى خود   مراقبتى د   ارند    پيشنهاد    مى شود    كاركنان بهد   اشتى 

د   رمانى به اين عوامل د   ر هنگام طراحى برنامه بهد   اشتى متناسب با بيماران توجه كنند   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، د   يابت، رفتارهاى خود   مراقبتى، مراكز بهد   اشتى د   رمانى

مشرفه چالشگر كرداسيابى
* دانشگاه علوم پزشكى مازندران( نويسنده مسئول). 

mosharefe@gmail.com

عباس بخشاوند
دانشگاه علوم پزشكى مازندران

 

بررسى رابطه سواد    بهد   اشتى و خود   مراقبتى د   ر بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و مراجعه كنند   ه 
به مراكز بهد   اشتى د   رمانى روستايى شهرستان بابل 
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چكيد   ه
مقد مه: مطالعه حاضر با هد   ف بررسى تعيين كنند   ه هاى اجتناب از كشيد   ن قليان د   ر بين نوجوانان شهر 

سارى با استفاد   ه از مد   ل تصور تمايل مى باشد   .
شهرى  مختلف  مناطق  پسر  نوجوانان  از  نفر  روى 240  بر  تحليلى  توصيفى  مطالعه  اين  بررسى:   روش 
سارى با استفاد   ه از نمونه گيرى آسان انجام شد   . ابزار گرد   آورى اطلاعات شامل اطلاعات د   موگرافيك 
و  لجستيك  رگرسيون  توصيفى،  آمار  از  استفاد   ه  با  د   اد   ه ها  بود   .  تمايل  تصور  مد   ل  بر  مبتنى  پرسشنامه  و 

رگرسيون خطى مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سن شروع قليان د   ر نوجوانان 14/06 سال بود    و 67 د   رصد    شركت كنند   گان هرگز قليان 
نكشيد   ه بود   ند   . آناليز رگرسيون نشان د   اد    كه سازه قصد    تعيين كنند   ه 33/8 د   رصد    از واريانس اجتناب از 
كشيد   ن قليان د   ر نوجوانان مى باشد   . همچنين سازه هنجارهاى انتزاعى و نگرش از تعيين كنند   ه هاى  مهم  

بر قصد    كشيد   ن قليان بود   ند   .
نتيجه گيرى: با توجه به اهميت سازه هاى هنجارهاى انتزاعى، نگرش و قصد    د   ر اجتناب از رفتار كشيد   ن 

قليان توصيه مى شود    د   ر طراحى مد   اخلات و برنامه هاى آموزشى براى نوجوانان مورد    توجه قرار گيرد   .

كليد  واژه: نوجوانان، قليان، مد   ل تصور تمايل

 

 بررسى تعيين كنند   ه هاى مصرف قليان د   ر نوجوانان پسر شهر سارى بر اساس مد   ل تصور تمايل
 

مشرفه چالشگر كرداسيابى
* دانشگاه علوم پزشكى مازندران( نويسنده مسئول). 

mosharefe@gmail.com

آرزو عباسپور
دانشگاه علوم پزشكى مازندران
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان رود   ه بزرگ يك بيمارى شايع و كشند   ه بود   ه كه به عنوان يك بيمارى قابل پيشگيرى توجه 
مراكز سلامت و بهد   اشتى سراسر د   نيا را به خود    جلب كرد   ه است.سرطان كولوركتال د   ومين علت مرگ 
بر اثر سرطان را به خود    اختصاص د   اد   ه است. مطالعه حاضر با هد   ف تعيين كنند   ه هاى انجام غربالگرى د   ر 

افراد    بالاى 50 سال شهر جويبار بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفى تحليلى كه بر روى 360 نفر از افراد    بالاى 50 سال مراجعه كنند   ه به 
مراكز بهد   اشتى د   رمانى روستايى و خانه هاى بهد   اشت شهرستان جويبار به صورت نمونه گيرى خوشه اى 
 (CHBMS)انجام شد   . ابزار گرد   آورى اطلاعات پرسشنامه هاى اعتقاد    بهد   اشتى سرطان كولوركتال چمپيون
و پرسشنامه د   موگرافيك بود   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از آمار توصيفى و آزمون آمارى تى تست و كاى د   و تجزيه 

و تحليل شد   .
يافته ها: ميانگين سن بيماران 6/3±58/8بود    كه 59/4 د   رصد    آن را زنان و 78/8 د   رصد    متاهل بود   ند   . 
يافته ها نشان د   اد    كه 5/3 د   رصد    از مرد   م د   ر غربالگرى سرطان كولوركتال را انجام ند   اد   ه بود   ند    و 82/8 
كه  افراد   ى  بهد   اشتى  اعتقاد     مد   ل  سازه هاى  اساس  بر  ند   اشتند   .  آگاهى  خصوص  اين  د   ر  مرد   م  از  د   رصد    
غربالگرى  كه  افراد   ى  به  نسبت  خود   كارآمد   ى  نمره  د   ر  د   ارى  معنى  تفاوت  بود   ند     د   اد   ه  انجام  غربالگرى 

انجام ند   اد   ه بود   ند    د   اشتند   . انجام غربالگرى با متغيرهاى د   موگرافيك ارتباط آمارى معنى د   ارى ند   اشت.
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها ميزان آگاهى و انجام غربالگرى سرطان كولوركتال د   ر افراد    بالاى 50 سال 
پايين مى باشد   . با توجه به پايين بود   ن سطح باورهاى بهد   اشتى شركت كنند   گان نسبت به انجام غربالگرى 
لازم است آموزش عموم جامعه با هد   ف افزايش آگاهى و مشاركت مرد   م د   ر انجام اين امر مهم مورد    

توجه قرار گيرد   .

كليد  واژه: سرطان كولوركتال، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، جويبار، خود   كارآمد   ى

مشرفه چالشگر كرداسيابى
* دانشگاه علوم پزشكى مازندران( نويسنده مسئول). 

mosharefe@gmail.com

آتنا فيضى
دانشگاه علوم پزشكى مازندران 

فرشته رستمى
دانشگاه علوم پزشكى مازندران 

 

بررسى عوامل تعيين كنند   ه غربالگرى سرطان كولوركتال د   ر افراد    مراجعه كنند   ه به 
مراكز بهد   اشتى د   رمانى روستايى شهرستان جويبار براساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى 
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت نشان د   هند   ه مهارت هاى شناختى و اجتماعى است كه انگيزه و توانايى افراد    براى 
ارتقاء سلامتى را تعيين مى كنند   .  كسب، د   سترسى و د   رك روشهاى استفاد   ه از اطلاعات جهت حفظ و 
عليرغم اهميت نتايج احتمالى سواد    سلامت محد   ود   ، ارائه د   هند   گان خد   مات بهد   اشتى- د   رمانى اغلب از 
توانايى خواند   ن بيماران آگاهى ند   ارند   . اگر ارائه د   هند   گان خد   مات د   ر تلاش هستند    بر آثار نامطلوب سواد    
سلامت پايين غلبه كنند   ، توانايى تشخيص بيماران د   اراى مشكل احتمالى د   ر سواد    اهميت د   ارد   . بنابراين 
اولين گام د   ر اغلب موقعيت ها اند   ازه گيرى سواد    سلامت است. بد   ون اند   ازه گيرى، د   انستن اينكه چه وقت 
و چگونه سواد    سلامت ممكن است مرتبط باشد   ، امكان پذير نيست و به ساد   گى ممكن است مد   اخلاتى 
طراحى شوند    كه د   ر توجه به عوامل مرتبط به شكست بينجامند   . با توجه ضرورت بيان شد   ه د   ر خصوص 
سنجش سواد    سلامت، پژوهش حاضر با هد   ف سنجش ميزان سواد    سلامت د   ر شهروند   ان شهر زاهد   ان 

انجام گرفت.
روش بررسى: اين پژوهش از لحاظ هد   ف نوع تحقيق كاربرد   ى و از لحاظ روش توصيفى از نوع همبستگى 
از  استفاد   ه  با  كه  بود   ند     زاهد   ان  شهر  بزرگسال  شهروند   ان  كليه  شامل  پژوهش  آمارى  جامعه  مى باشد   . 
روش نمونه گيرى خوشه اى تصاد   فى تعد   اد    420 نفر به عنوان نمونه آمارى پژوهش انتخاب شد   ند   . ابزار 
گرد   آورى اطلاعات لازم شامل پرسشنامه سنجش سواد    بود   . د   اد   ه هاى به د   ست آمد   ه به كمك نسخه 
21 نرم افزار SPSS و با به كارگيرى آمارهاى توصيفى و آزمون همبستگى مورد    تجزيه و تحليل آمارى 

قرار گرفتند   .
يافته ها: يافته هاى تحقيق نشان د   اد    كه سواد    سلامت ارتباط معنى د   ارى با د   رك اطلاعاتى، د   سترسى، 

ارزيابى اطلاعات بهد   اشتى و استفاد   ه از اطلاعات بهد   اشتى و جنسيت و شغل د   ارد   .
شد   ن   بهتر  استبراى  لازم  شهروند   ان،  از  زياد   ى  تعد   اد     د   ر  سلامت  سواد     سطح  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 

برنامه هاى آموزشى متناسب با سطح سواد    سلامت و علائق رسانهاى آنان، طراحى شوند   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، اطلاعات بهد   اشتى، شهروند   ان، زاهد   ان.

 

بررسى سواد    سلامت د   ر بين شهروند   ان شهر زاهد   ان
 

محمد    رحمت زايى 
بهد   اشت  مركز  سلامت،  مد   يريت  د   كترى  د   انشجوى 

زاهد   ان، د   انشگاه علوم پزشكى، زاهد   ان، ايران
حمزه چپاتى گرگيج

* كارشناسى ارشد    روانشناسى، مركز بهد   اشت زاهد   ان، 
د   انشگاه علوم پزشكى، زاهد   ان، ايران. نويسند   ه مسئول:  

 ،09153418263
h_gorgij@yahoo.com

رويا رحمت زايى
زاهد   ان،  بهد   اشت  مركز  آزمايشگاهى،  علوم  كارشناس 

د   انشگاه علوم پزشكى، زاهد   ان، ايران
مريم شيرزايى 

د   انشگاه  پژوهشى،  معاونت  خانواد   ه،  بهد   اشت  تكنسين 
علوم پزشكى، زاهد   ان، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: امروزه استفاد   ه از برنامه هاى كاربرد   ى موبايل به شد   ت د   ر حال گسترش مى باشد    و حوزه هاى 
بالينى نيز از اين امر مستثنى نيستند   . حوزه تخصصى زنان و زايمان از بخش هاى مهم بالينى مى باشد    كه 
با توجه به اهميت آن، برنامه هاى كاربرد   ى متفاوتى جهت ارائه اطلاعات د   رست و بهتر د   ر اين زمينه به 
وجود    آمد   ه است. هد   ف اين مطالعه بررسى كمى و كيفى اپليكيشن هاى حوزه زنان و زايمان فارسى زبان 

مى باشد   .
استورهاى  اپ  از  زايمان  و  زنان  زمينه  د   ر  موبايل  كاربرد   ى  برنامه هاى  مطالعه  اين  د   ر  بررسى:  روش 
د   اخلى استخراج شد   ه و سپس به بررسى آن ها از نظر گروه هد   ف مد   نظر سازند   گان، زمينه موضوعى، نوع 

اطلاعات ارائه شد   ه، پوشش موضوعى اطلاعات و نوع اشتراك برنامه پرد   اختيم.
نتايج: يافته ها نشان د   اد   ند    كه د   ر مجموع، تعد   اد    103 برنامه د   ر حوزه موضوعى وجود    د   ارد    كه از اين 
تعد   اد    موضوع بارد   ارى با 54 مورد    برنامه بيشترين سهم را د   ارد   . پس از آن حوزه بارد   ارى و زايمان با 
13 برنامه و بهد   اشت زنان با 12 برنامه بيشترين آمار را د   ر بين برنامه هاى د   اخلى موبايل د   ارند   . تعد   اد    
48 از برنامه ها به صورت رايگان ارائه مى شوند    و تنها 2,9 د   رصد    از اين برنامه ها گروه هد   ف خاص، يعنى 

پزشكان و ماماها د   ارند   .
قشر  سواد     برد   ن  بالا  به  هرچند     د   اخلى،  برنامه هاى  ميان  د   ر  كه  د   اد     نشان  پژوهش  نتايج  نتيجه گيرى: 
عموم جامعه توجه شد   ه است، اما د   ر زمينه هاى تخصصى هيچ اپليكيشن مناسب و خاصى وجود    ند   ارد   . 
حيطه بيماريهاى زنان از مهم ترين زمينه هايى است كه از لحاظ طراحى اپليكشن به آن توجه نشد   ه است. 
جامعه  د   ر  افراد     عموم  بين  علمى  پيشرفت هاى  از  بعد     هنوز  كه  د   ارند     وجود     زنان  قشر  د   ر  بيمارى هايى 
پيشنهاد   هايى  حاضر  مطالعه  نتايج  ند   ارند   .  بيمارى  آن  مورد     د   ر  اطلاعاتى  هيچ  افراد     و  هستند     ناشناخته 
آموزش  و  د   رمان  بهد   اشت،  وزارت  د   ر  امر  متوليان  و  موبايل  اپليكيشن هاى  سازند   گان  براى  كاربرد   ى 
پزشكى ارائه مى كند    كه مى توانند    به ساخت برنامه هاى موبايلى كه به راحتى قابل د   سترسى براى اكثريت 

باشند    و به اشاعه اطلاعات د   رست د   ر زمينه هاى تخصصى اين حوزه كمك كند   ، بيانجامد   .

كليد  واژه: اپليكيشن، برنامه كاربرد   ى، زنان و زا يمان، مامايى

محمد   رضا چشم يزد   ان
د   انشكد   ه  پزشكى،  اطلاع رسانى  و  كتابد   ارى  گروه 
مد   يريت و اطلاع رسانى پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى 

كرمان، كرمان، ايران
سيد   ه مرضيه صالحى

مركز  پزشكى،  اطلاع رسانى  و  كتابد   ارى  رشته   *
تحقيقات روش هاى پيشرفته و كم تهاجمى، بيمارستان 

پارس، د   انشگاه علوم پزشكى ايران، ايران، تهران
09367827930

 marziesalehi1993@yahoo.com

 

اپليكشن هاى موبايل رويكرد   ى نو د   ر ارائه سواد    سلامت: 
مطالعه مورد   ى اپليكيشن هاى حوزه زنان و زايمان
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چكيد   ه
مقد مه: كاربرد   هاي فراوان اينترنت و جذابيتهاي آن سبب شد   ه است كه د   ر سالهاي اخير پد   يد   ه اي با 
عنوان "اعتياد    به اينترنت" ظهور يابد   . پژوهش حاضر با هد   ف بررسى رابطه بين سلامت عمومى و اختلال 

اعتياد    به اينترنت د   ر د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    انجام شد   ه است.
روش بررسى: اين پژوهش، يك مطالعه توصيفى- مقطعى است. جامعه مورد    مطالعه، كليه د   انشجويان 
مشغول به تحصيل د   ر د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    د   ر سال تحصيلى 94-95 هستند    
كه 176 نفر به روش نمونه گيرى تصاد   فى ساد   ه انتخاب شد   ند   . ابزار اند   ازه گيرى پرسشنامه اى با سه 
بخش بود    كه د   ر اختيار د   انشجويان قرار گرفت. بخش اول پرسشنامه اطلاعات جمعيت شناختى، قسمت 
د   وم پرسشنامه اعتياد    به اينترنت يانگ و قسمت سوم پرسشنامه  سلامت عمومى (GHQ-28) گلد    برگ 
بود   .براى بررسى رابطه بين ابعاد    سلامت عمومى و اعتياد    به اينترنت از آزمون آمارى همبستگى پيرسون 

استفاد   ه شد   .تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار spss انجام گرفت.
نمره  بود   .  كامل  عمومى  سلامت  بيانگر  كه  عمومى 5/82±11/39بود   ه  سلامت  ميانگين  نمره  ها:  يافته 
به  اعتياد     بين  بود   .همچنين  متوسط  اعتياد     بيانگر  كه  14/19±37/92بود     اينترنت  به  اعتياد     ميانگين 
 - p=0/09)اينترنت و اختلالات جسمانى، همبستگى كمى وجود    د   ارد    كه به لحاظ آمارى معناد   ار نيست
r=0/2).بين اعتياد    به اينترنت و اختلال افسرد   گى (r=0/044 - p=0/058)و همچنين اختلال اضطرابى 
نيست.بين  معناد   ار  آمارى  لحاظ  به  كه  د   ارد     وجود     ضعيفى  و  مثبت  - r=0/04)همبستگى   p=0/059)
اعتياد    به اينترنت و اختلال كاركرد    اجتماعى همبستگى مثبت و ضعيفى وجود    د   ارد    كه اين مقد   ار هم به 

.(r=0/10 - p=0/r16)    لحاظ آمارى معناد   ار نمى باشد
نتيجه گيرى: مشخص شد   ن ابعاد    سلامت عمومى و اختلال اعتياد    به اينترنت د   ر بين د   انشجويان د   انشكد   ه 
بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مى تواند    گامى براى برنامه ريزى د   ر راستاى د   رمان و جلوگيرى از 

عوارض شايع اين اعتياد    باشد   .

كليد  واژه: سلامت عمومى، اعتياد    به اينترنت، د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   

 

بررسى رابطه بين سلامت عمومى با اعتياد    به اينترنت د   ر د   انشجويان د   انشكد   ه بهد   اشت 
د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    

على وفايى نجار 
د   انشيار گروه مد   يريت و اقتصاد    سلامت، مركز تحقيقات 
علوم بهد   اشتى د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، ايران، مشهد    
هاد   ى زمرد   ى نيت

و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  د   كترى  د   انشجوى   *
د   رمانى، گروه مد   يريت و اقتصاد    سلامت، د   انشگاه علوم 

پزشكى مشهد   ، ايران. نويسند   ه مسئول:
Email: zomorrodinh1@mums.ac.ir                 

زهرا چمان
د   رمانى،  و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  ارشد     كارشناس 
گروه مد   يريت و اقتصاد    سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، ايران، مشهد    
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چكيد   ه
مقد مه: هر فرد   ى د   ر سازمان براى ارائه رفتار مناسب و مطلوب و عملكرد    صحيح د   ر شغل خود    بايستى 
هم از كار خود    رضايت د   اشته و هم د   ر راستاى تحقق اهد   اف سازمانى بقد   ر كافى خود   كارآمد    باشد   . لذا 

هد   ف اين مطالعه، بررسى عملكرد    شغلى براساس باورهاى خود   كارآمد   ى و رضايت شغلى مى باشد   .   
روش بررسى: د   ر مطالعه مقطعى حاضر، تعد   اد    272 نفر از كارمند   ان يك د   انشگاه د   ر همد   ان د   ر سال 
1397 به روش نمونه گيرى طبقه بند   ى متناسب و تصاد   فى ساد   ه شركت كرد   ند   . براى جمع آورى د   اد   ه ها 
SHerer General Self-) از پرسشنامه هاى سؤالات د   موگرافيك، پرسشنامه خود   كارآمد   ى عمومى شرر

Efficacy Scale)، پرسشنامه رضايت شغلى (Job Descriptive Index) و پرسشنامه عملكرد    شغلى استفاد   ه 
شد   . د   اد   ه ها بعد    از جمع آورى، با استفاد   ه از نرم افزار SPSS 23 و آزمون هاى آمارى توصيفى و رگرسيون 

خطى مورد    تحليل قرار گرفت.
يافته ها: د   ر اين مطالعه به ترتيب ميانگين و انحراف معيار نمره كلى رضايت شغلى 0/62 ± 3/45 (د   امنه 
5-1)، خود   كارآمد   ى 9/59 ± 64/01 (د   امنه 85-5) و عملكرد    شغلى 0/50 ± 2/97 (د   امنه 4- 0) 
بود   . براساس يافته هاى آزمون هاى آمارى توصيفى، ميانگين سنى نمونه ها 8/81 ± 40/76 و سابقه كار 
آنها 9/44 ± 16/06 سال بود   . تعد   اد    123 نفر مرد    (45/2 د   رصد   ) و 149 نفر زن (54/8 د   رصد   ) د   ر 
د   رصد   )  نفر (80/7  متأهل 218  افراد     د   رصد   )،  نفر (17/4  مجرد    47  افراد     كرد   ند   .  شركت  مطالعه  اين 
و افراد    بد   ون همسر 5 نفر (5/5 د   رصد   ) بود   ند   . از نظر سطح تحصيلات، تعد   اد    26 نفر (9/5 د   رصد   ) با 
د   رصد   )،  ليسانس (41  نفر  د   رصد   )، 112  د   يپلم (11/7  نفر فوق  د   يپلم، 32  از  و كمتر  د   يپلم  تحصيلات 
86 نفر فوق ليسانس (31/5 د   رصد   ) و 17 نفر (6/2 د   رصد   ) با تحصيلات د   كترا و بالاتر بود   ند   . براساس 
يافته هاى مد   ل رگرسيون خطى متغيرهاى د   موگرافيك، خود   كارآمد   ى و رضايت شغلى با عملكرد    شغلى، 
 1 افزايش  با  يعنى  د   اشت.  شغلى  عملكرد     با  معناد   ارى  رابطه   ،(P=0/044) شغلى  رضايت  متغير  تنها 
واحد    به نمره رضايت شغلى، عملكرد    شغلى به اند   ازه 0/29 واحد    افزايش مى يافت (=0/29). همچنين 
د   ر تحليل د   اد   ه هاى مد   ل رگرسيون خطى متغيرهاى د   موگرافيك، خود   كارآمد   ى و رضايت شغلى با سه 
زيرمقياس عملكرد    شغلى (د   انش، مهارت، رفتار نيروى انسانى) تنها د   ر مد   ل رفتار نيروى انسانى، با افزايش 
 ( =0/372) 1 واحد    به نمره رضايت شغلى، رفتار نيروى انسانى به اند   ازه 0/37 واحد    افزايش مى يافت

  .(P=0/01) و
گفت  مى توان  انسانى،  نيروى  رفتار  و  شغلى  عملكرد     د   ر  شغلى  رضايت  نقش  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
بازنگرى د   ر وضعيت شغلى و شرح وظايف كارمند   ان د   ر د   انشگاه، بگونه اى كه سطح بالاى رضايت شغلى 
را به همراه انگيزه بالا نسبت به شغلشان د   ر پى د   اشته باشد   ، مى تواند    د   ر بهبود    عملكرد    كاركنان مؤثر باشد   . 

كليد  واژه: خود   كارآمد   ى، رضايت شغلى، عملكرد    شغلى، كارمند   ان، همد   ان.

فروزان رضاپور شاه كلائى
و  ايمنى  ارتقاء  گرايش  با  سلامت  ارتقاء  د   انشيار 
پيشگيرى از صد   مات، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه 
د   انشگاه  بهد   اشتى،  عوامل  تحقيقات  مركز  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
بابك معينى

عمومى،  بهد   اشت  گروه  بهد   اشت،  آموزش  د   انشيار 
اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  و  بهد   اشت  د   انشكد   ه 
موثر بر سلامت، عوامل بهد   اشتى، د   انشگاه علوم پزشكى 

همد   ان، همد   ان، ايران
يد   اله حميد   ى

گروه  د   رمانى،  و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  د   انشيار 
مركز  و  بهد   اشت  د   انشكد   ه  بهد   اشت،  اقتصاد     و  مد   يريت 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
رقيه چنارى

* د   انشجوى د   كتراى تخصصى آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  سلامت، 
نويسند   ه  ايران.  همد   ان،  همد   ان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول: 081-38380025
 Email: Chenaryr@yahoo.com:

نسرين شير محمد   ى5
كارشناس ارشد    آمار زيستى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه 

علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

 

بررسى عملكرد    شغلى بر اساس خود   كارآمد   ى و رضايت شغلى د   ر كارمند   ان د   انشگاه 
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چكيد   ه
د   ومين  و  بود   ه  گوارش  د   ستگاه  شايع  سرطان  چهارمين  و  مهمترين  از   يكى  كولوركتال  سرطان  مقد مه: 
علت مرگ و مير د   ر سراسر جهان محسوب مى شود    هر ساله نزد   يك به يك ميليون مورد    جد   يد    سرطان 
كولوركتال د   ر جهان شناسايى مى شود    و نزد   يك به نيمى از آنها به علت اين بيمارى جان خود    را ازد   ست 
مى د   هند   .   به نظر مى رسد    كه رفتارهاى تغذيه اى جزء مهمترين عامل خطر د   ر سرطان كولوركتال به 
سرطان  از  كنند   ه  پيشگيرى  اى  تغذيه  رفتار  بر  موثر  عوامل  بررسى  مطالعه  از  اين  مى آيند   .هد   ف  شمار 

كولوركتال د   ر بين افراد    بالاى 50 سال مبتنى بر تئورى انگيزش –محافظت بود   .
روش بررسى:  پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفى – تحليلى به شيوه مقطعى بود    كه بر روى 250 فرد    
بالاى 50 سال به شيوه نمونه گيرى آسان د   ر سال 96 د   ر سطح شهر بوشهر انجام گرفت. ابزار گرد   آورى 
تئورى  سازه هاى  از  برگرفته   سوالاتى  شامل  ساخته  محقق  پرسشنامه  اساس  بر  تحقيق  اين  د   ر  د   اد   ه ها 
انگيزش-محافظت و پرسشنامه استاند   ارد    24 ساعته بسامد    غذايى بود    كه توسط مصاحبه فرد   ى با شركت 
كنند   گان تكميل گرد   يد    د   اد   ه ها بوسيله نرم افزار SPSS  ويرايش 22 و با استفاد   ه از شاخص هاى توصيفى، 

آزمون هاى آمارى T  مستقل، كاى د   و،رگرسيون خطى و لجستيك تجزيه و تحليل شد   ند   .
يافته ها: ضريب همبستگى بين سازه هاى تئورى انگيزش-محافظت و د   اد   ه هاى حاصل از رژيم غذايى نشان 
د   اد    كه  د   ر شركت كنند   گان د   اراى مشكل گوارشى بين نمرات حاصل از رژيم غذايى و سازه هاى اين 
  (r=0/244 - p=0/011)همبستگى مثبت و ترس (r=0/0210 - p=0/030)تئورى، هزينه د   رك شد   ه
همبستگى منفى وجود    د   اشت. براساس آزمون رگرسيون خطى د   ر گروه فاقد    مشكل گوارشى سازه هاى 
مشكل  د   اراى  گروه  د   ر  و   (R2 =٪33 - p=0/040)  شد   ه د   رك  هزينه  و   ,(0,001>P)  خود   كارآمد   ى
گوارشى سازه هاى خود   كارآمد   ى  (P<0/001)و پاد   اش د   رك شد   ه (R2 =٪45 - p=0/022) پيشگويى 
كند   ه قصد    رفتار تغذيه اى سالم بود   ند   . براساس د   اد   ه هاى حاصل ازمد   ل رگرسيون د   ر افراد    د   اراى مشكل 
 (R2 =٪8) پيشگويى كنند   ه رفتار  (P=0/050) و هزينه د   رك شد   ه (P=0/019) گوارشى د   و سازه ترس

رژيم غذايى سالم بود   ند   .
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د   اد    كه تئورى انگيزش-محافظت براى پيش بينى رفتار تغذيه اى 
مناسب است. به منظور ايجاد    قصد    رفتار تغذيه اى سالم، مد   اخلات آموزشى بايد    به روش هاى مختلف 
خود    كارآمد   ى را افزايش د   هند    بطوريكه  د   ر افراد    مبتلا به مشكلات د   ستگاه گوارش بايد    موانع تغذيه 

سالم را كاهش د   اد   ه و د   ر افراد    بد   ون مشكلات گوارشى، بر معايب تغذيه ناسالم تأكيد    كنند   .

كليد  واژه: سرطان كولوركتال، رفتار تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه، تئورى انگيزش محافظت

 

بررسى عوامل مؤثر بر الگوى تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه از سرطان كولوركتال د   ر افراد    بالاى 50 سال 
ساكن شهر بوشهر. مبتنى بر: تئورى انگيزش-محافظت

طوبى حاتمى
د   انشگاه  بهد   اشت،  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 

علوم پزشكى بوشهر
آزيتا نوروزى

د   انشگاه  بهد   اشت،  گروه  بهد   اشت،  آموزش  د   انشيار   *
علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران

فارس،  خليج  د   ريايى  بيوتكنولوژى  تحقيقات  مركز 
تلفن:  ايران.  بوشهر،  بوشهر،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

09177724605
azitanoroozi@yahoo.com

رحيم طهماسبى
د   انشيار آمار زيستى، گروه آمار زيستى، د   انشگاه علوم 

پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: علوم رفتارى بخش جد   ايى ناپذيرى از استراتژى جامع پيشگيرى از حواد   ث و آسيبها د   ر محيط 
كار مى باشد   .اين مطالعه گزارش يك رويكرد    رفتارى است كه به منظور ارزيابى تاثير يك بسته مد   اخله 

آموزشى  د   ر كارگران يك كارخانه نساجى مورد    استفاد   ه قرار گرفته است . 
مواد    و روش: اين پژوهش يك مطالعه نيمه تجربيquasi-experimental به صورت پري تست- پست 
بروجرد     نساجي  كارخانجات  كارگران  از  نفر   85 روي  بر  ميباشد   كه  سالمون  روش  از  استفاد   ه  با  تست 
انجام شد .ابزار گرد    آوري د   اد   ه ها شامل پرسشنامه و چك ليست مشاهد   ه رفتار كه اختصاصا» براى اين 
مطالعه طراحى شد . اطلاعات اساسي مورد    نياز براي برنامه ريزي مد   اخله بر اساس يافته هاى حاصل از 
اجراي 4 مرحله اول الگوي پرسيد   - پروسيد    حاصل گرد   يد   . سپس برنامه مد   اخله با تاكيد    بر تلفيق مد   ل 
پرسيد   - پروسيد    و تئوري قصد    رفتاري طراحي گرد   يد .  بسته مد   اخله اى شامل آلف-آموزش ب-طراحى 
برنامه مشاركتى ج-تشويق  شفاهى  د   - ارائه بازخورد    به ميزان 4 بار د   رهفته مى شد   . آنگاه طي د   و مرحله 

با گذشت 1 ماه از آموزش و3 ماه بعد    از آن،مجد   د   ا» اطلاعات جمع آوري شد   . 
نتايج: ميانگين امتياز كسب شد   ه براي4 گروه آزمون، يك ماه پس از  اجراى مد   اخله آموزشى و 3 ماه 

پس از آن معني د   ار ميباشد   .
نتيجه گيرى:  بر اساس يافته هاى اين بررسي كاربرد    بسته مد   اخله آموزشى بر اساس الگوي تلفيق شد   ه 
نيز  ناايمن  رفتارهاى  د   رصد     كاهش،  د   يگر  سوي  .از  موثربود     كارگران  ايمن  رفتارهاي  تد   اوم  و  ارتقا؛  د   ر 
اين يافته را تاييد    نمود   .د   ر نتيجهاستفاد   ه از بسته مد   اخله آموزشى ميتواند    به افزايش رفتارهاى  ايمند   ر 

كارگران منجر گرد   د   .

فريده حاتمى
دانشگاه آزاد اسلامى واحد بروجرد (نويسنده مسئول)

ريحانه كاكاوند
دانشگاه شهيد بهشتى 

 

بررسى اثرات يك مد   اخله آموزش ايمنى بر ارتقاء رفتارهاى ايمن كارگران نساجى
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چكيد   ه
مقد مه: سازمان بهد   اشت جهانى سواد    سلامت را به عنوان يكى از بزرگترين تعيين كنند   ه هاى امر سلامت 
معرفى نمود   ه است. تصميمات و رفتارهايى كه افراد    د   ر زمينه سبك زند   گى خود    مى گيرند    تحت تاثير 
سواد     د   نياست،  كل  د   ر  زنان  ميان  د   ر  سرطان  ترين  شايع  پستان  سرطان  آنهاست.  سلامت  سواد     سطح 
سلامت به شد   ت براى بيماران مبتلا به اين بيمارى اهميت د   ارد    تا بتوانند    د   ر زمينه مجموعه اى پيچيد   ه از 
تصميمات مبتنى بر تشخيص و د   رمان تصميم گيرى كنند   . مطالعه حاضر با هد   ف بررسى مطالعات انجام 

شد   ه د   ر زمنيه سطح سواد    سلامت زنان ايرانى د   ر رابطه با سرطان پستان انجام شد   .
روش بررسى: اين مطالعه از نوع مطالعه مرورى ساد   ه بود    و جستجو ى مقالات د   ر پايگاه هاى اطلاعاتى 
 Google Scholar، pub med، web of science، Scientific Information المللى  بين  و  ايرانى 
Database(SID)  با كليد    واژه هاى سواد    سلامت، سواد    سلامت زنان ايرانى، غربالگرى سرطان پستان، 
سرطان پستان، د   ر سالهاى 1383 تا  1396 انجام گرد   يد   . پس از جستجو 23 مقاله بر اساس معيارهاى 

پژوهش انتخاب شد   ند   .  
يافته ها: بررسى مطالعات نشان د   اد   ه است كه بين سواد    سلامت و انجام غربالگرى سرطان پستان رابطه 
معناد   ارى وجود    د   ارد   . همچنين بين نگرش افراد    د   ر مورد    انجام غربالگرى سرطان پستان و سواد    سلامت، 
د   انش و عملكرد    زنان د   ر مورد    سرطان پستان، بين سطح تحصيلات و آگاهى از خود    آزمايى پستان و 
همچنين بين تحصيلات زنان و نظرات آنها د   ر ارتباط با فوايد    و موانع انجام ماموگرافى ارتباط آمارى 
معنى د   ار وجود    د   ارد   . با وجود    باورهاى بهد   اشتى مثبت نسبت به ماموگرافى، ميزان انجام ماموگرافى بسيار 
كم است. با افزايش سطح سواد    سلامت زنان مبتلا به سرطان پستان د   ر سنين بارورى، رضايت از زند   گى 
زناشويى و رضايت جنسى آنان نيز افزايش يافت. د   ر مجموع آگاهى و نگرش زنان مورد    مطالعه د   ر مورد    
افزايش  موجب  چاپى  رسانه هاى  از  شد   .استفاد   ه  ارزيابى  ضعيف  آنان  عملكرد     و  متوسط  پستان  سرطان 

آگاهى و ارتقاى رفتار گرد   يد   .
نتيجه گيرى:  سواد    سلامت زنان ايران د   ر مورد    سرطان پستان متوسط و عملكرد    آنان ضعيف مى باشد   .  
پيشنهاد    مى گرد   د علاوه بر برنامه ريزى مد   ون د   ر رابطه با پيشگيرى از سرطان پستان و آموزش روش هاى 
غربالگرى، با برگزارى كلاس ها و كارگاه هاى آموزشى و استفاد   ه از رسانه هاى چاپى د   ر راستاى افزايش 
سواد    سلامت اقد   ام گرد   د   .انجام تحقيقات د   ر زمينه عواملى كه د   ر افزايش سواد    سلامت زنان د   ر مورد     

سرطان پستان نقش د   ارند    جهت عملكرد    مناسب آنان ضرورى به نظر ميرسد   . 

كليد  واژه: سواد    سلامت، سرطان پستان، غربالگرى 

 

وضعيت سواد    سلامت زنان ايرانى د   ر زمينه سرطان پستان
 

زهرا حاجى ابراهيمى 
* كارشناس واحد    آموزش و ارتقاى سلامت ( كارشناس 
آموزش  گروه  د   رمانى،  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  ارشد    
علوم  د   انشگاه  استان،  بهد   اشت  مركز  سلامت،  ارتقاى  و 
پزشكى گلستان،گرگان،ايران). نويسند   ه مسئول: شماره 

تماس: 09113702470 – 01713228186
hajiebrahimi47@gmail.com

محمد    حسين حاجى ابراهيمى
و  امار  (گروه  اپيد   ميولوژى  تخصصى  د   كتراى 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى، 

گلستان، گرگان، ايران)
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چكيد   ه
مقد مه: امروزه افسرد   گى يكى از شايعترين اختلالات روانى و معضل عمومى زند   گى بشر است.كه يكى از 
روش هاى  غير د   ارويى براى اين بيماران موسيقى د   رمانى است همچنان كه يك مد   اخله موثر و بى خطر 
بر روى مشكلات بيماران مى باشد   . ازآنجا كه آهنگ موزون قران كريم وآواى د   ل نشين آن به عنوان يك 

موسيقى عرفانى شناخته شد   ه هد   ف اصلى مطالعه حاضر تاثير آواى قرآن بر افسرد   گى مى باشد   .
اينترنتى،  پايگاه هاى  وسيع  باجستجوى  -سيستماتيك  مرورى  بصورت  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
براى  و  قرارگرفت.  وتحليل  مورد   تجزيه  زمينه  د   راين  مرتبط  وكتب  معتبر  نشريات    Scopus،SID،ISC
جستجو از زبان ورود   ى فارسى و انگليسى استفاد   ه شد    و محد   ود   ه زمانى براى انتخاب مقالات د   ر نظر گرفته 
نشد   . مقالات يافت شد   ه، كه د   ر حد   ود    115 مقاله بود   ند   ، كه از اين ميان حد   ود    96 مقاله وارد    مطالعه شد   ند    
و سپس اين مقالات  از نظر عنوان، چكيد   ه و متن كامل مورد    ارزيابى قرار گرفتند    و پس از حذف موارد    

تكرارى و نامرتبط، حد   ود    74مقاله مرتبط با پژوهش انتخاب گرد   يد   ه شد   .
يافته ها: نتايج حاصل نشان د   اد    كه موسيقى د   رمانى با آواى قرآن يك مد   اخله موثر بى خطر بر روى 
مشكلات بيماران مى باشد   .از جمله اين مد   اخلات موثر: كاهش استرس، كاهش احساس تنهايى، بهبود    خلق 
و د   ر نهايت باعث كاهش افسرد   گى مى باشد   . همچنين مطالعات نشان د   اد    كه اعتقاد   ات مذهبى بر ميزان 
افسرد   گى د   ر افراد    تاثير گذار است و افراد   ى كه اعتقاد   ات مذهبى قوى ترى د   ارند    اين تاثير بر روى آنان 

بيشتر است.
همچنين  و  افسرد   گى  ميزان  بر  مذهبى  نگرش  كه  بود     آن  بيانگر  گرفته  صورت  مطالعات  نتيجه گيرى: 
كاهش استرس قبل و بعد    از اقد   امات تشخيصى و د   رمانى موثر بود   ه است. و از آنجا كه آهنگ موزون 
قرآن كريم و آواى د   ل نشين آن به عنوان يك موسيقى عرفانى و د   لپذير و بعد    اعجاز بيانى قرآن مى باشد    

مى توان از قرآن كريم به عنوان يك روش د   رمانى غير د   ارويى د   ر د   رمان بيماران افسرد   ه استفاد   ه نمود   .

كليد  واژه: افسرد   گى، آوا و نواى قرانى، اختلالات و بيمارى هاى روانى

على حاجى پور طالبى
كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د   انشجوى 
تحقيقات د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى آجا،تهران، 

ايران
فرهاد    صاد   قى كلاته عبد   ل

كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د   انشجوى 
تحقيقات د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى آجا،تهران، 

ايران
على حشمتيان

تحقيقات  هوشبرى،كميته  كارشناسى  د   انشجوى 
د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى آجا، تهران، ايران

سارا جعفريان
كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د   انشجوى 
تحقيقات د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز،تبريز، 

ايران 
نسترن برمكى

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د   انشجوى   *
پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته 

تبريز،تبريز، ايران . نويسند   ه مسئول: 
Email: Barmaki.n41@gmail.com                                                               
Tel:+98991457961

 

بررسى ميزان تاثير آواى قرآن بر افسرد   گى بيماران د   اراى مشكل اعصاب و روان
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چكيد   ه
تأثير  اجتماعى  رفاه  و  عمومى  سلامت  بر  كه  است  مزمن  بيمارى هاى  از  يكى   2 نوع  د   يابت  مقد مه: 
مى گذارد   . د   يابت نوع 2 مى تواند    عوارض شد   يد    مانند    بيمارى هاى قلبى عروقى، نابينايى و نارسايى كليه، 
قطع عضو و سكته مغزى را ايجاد    كند    كه بار مسئوليت سنگين بر خانواد   ه و جامعه  به وجود    مى آورد   . اين 
مطالعه با هد   ف بررسي سطح سواد    سلامت عملكرد   ى، ارتباطى و انتقاد   ى د   ر مراجعين مبتلا به د   يابت نوع 

د   و د   رمركز د   يابت  زنجان انجام شد   ه است.
تحليلى د   ر سال 1397 بر روى 400 بيمار  مبتلا به د   يابت نوع  روش بررسى: اين مطالعه توصيفى – 
د   و مراجعه كنند   ه به مركز د   يابت شهر زنجان انجام شد   . بيماران پرسشنامه استاند   ارى كه سواد    سلامت 
عملكرد   ى، ارتباطى و انتقاد   ى آنها را ارزيابى مى كرد    تكميل كرد   ند   . د   اد   ه ها به وسيله نرم افزار SPSS نسخه 
22 با استفاد   ه از آمار توصيفى و آزمون آمارى U-Mann Whitney د   ر سطح معنى د   ارى كمتر از 0/05 

تحليل شد   .
يافته ها: ميانگين سنى بيماران 10/3 ± 54/13 سال بود   . 59/5 د   رصد    بيماران زن بود   ند   . نتايج مطالعه 
كمترين  سلامت،  سواد     بعد     سه  ميان  از  بود   .   2/01 ± سلامت 0/4  سواد     نمره  ميانگين  كه  د   اد     نشان 
نمره  بين  د   ارى  معنى  آمارى  تفاوت  د   اشت.  اختصاص   1/48 ± عملكرد   ي 0/5  ابعاد     به  نمره  ميانگين 
سواد    سلامت كل(p =0/02) و سواد    سلامت انتقاد   ى(p 0=/007) بين زنان و مرد   ان د   يابتى مشاهد   ه شد   . 
بيمارانى كه HbA1C<7 د   اشتند    به طور معنى د   ارى نمره بيشترى د   ر ابعاد    سواد    سلامت ارتباطى (0/01 

=p) و انتقاد   ى (p= 0/002) نسبت به بيماران با HbA1C≥7 كسب كرد   ند   .
سلامت  سواد     و  د   اشتند     متوسط  سلامت  سواد     بيماران  كه  د   اد     نشان  ما  مطالعه  يافته هاى  نتيجه گيرى: 
عملكرد   ى آنها  مناسب نبود   . سواد    سلامت عملكرد   ى ضعيف د   ر هر د   و جنس مشهود    بود   ، اما مرد   ان 
توصيه  بنابراين  بود   ند   .  كرد   ه  كسب  انتقاد   ى  و  ارتباطى  سلامت  سواد     د   ر  بهترى  نمرات  زنان  به  نسبت 
مى شود   ، ارائه د   هند   گان خد   مات بهد   اشتى برنامه ريزى هاى لازم را د   ر راستاى ارتقاى سواد    سلامت، به 
ويژه سواد    سلامت عملكرد   ى د   ر بيماران د   يابتى نوع 2 د   اشته باشند   . چرا كه بيماران د   اراى سواد    سلامت 

عملكرد   ى پايين نياز به مراقبت هاى پزشكى اضافه د   ارند    و هزينه هاى مراقبت از آنها نيز بيشتر است.

كليد  واژه: د   يابت، نوع 2، سواد    سلامت

 

بررسي سطح سواد    سلامت عملكرد   ى، ارتباطى و انتقاد   ى مراجعين مبتلا به 
د   يابت نوع د   و  د   ر مركز د   يابت  زنجان

خد   يجه حاجى ميرى
* استاد   يار آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، د   انشكد   ه 
زنجان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پيراپزشكى،  و  بهد   اشت 

زنجان، ايران. نويسند   ه مسئول:  02433781300،
Email: Hajimiri@zums.ac.ir

فتانه بخشى
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار 
اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  مامايى،  و  پرستارى 
رشت،  گيلان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  بر  موثر 

ايران.
فاطمه سليمى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  ارشد   آموزش  كارشناس 
معاونت بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى زنجان، زنجان، 

ايران



 188

 

 

چكيد   ه
مقد مه: امروزه صلاحيت حرفه اى پرستاري بعلت نقش اساسي آنها د   ر كيفيت مراقبت و ارتقاء سلامت 
اهميت فوق العاد   ه اي د   ارد   . از اواخر د   هه 1960 و اوايل د   هه 1970 رضايتمند   ي بيماران مورد    توجه قرار 
گرفته است. د   ر اين مطالعه سعي شد   ه است تا با توجه به اهميت رضايت بيماران كه ملاك ارزشمند   ي 
د   ر نشان د   اد   ن كيفيت مراقبت پرستاري مي باشد    و صلاحيت حرفه اى پرستاران به عنوان عاملي كه مؤثر 

د   ر ارتقا سلامت است، ارتباط بين اين د   و عامل را سنجيد   .
روش بررسى: اين مطالعه يك پژوهش از نوع توصيفى تحليلى است كه د   ر يكي از بيمارستانهاي آموزشي 
منتخب مشهد    انجام شد   . 52 پرستار از 10 بخش بيمارستان با انتخاب تصاد   فى و همچنين 100 بيمار 
بسترى د   ر اين بخشها د   ر اين پژوهش شركت كرد   ند   . ابزارهاي گرد   آوري د   اد   ه ها شامل: 1- پرسشنامه 
سنجش صلاحيت حرفه اى پرستاري و 2-چك ليست پژوهشگر ساخته ارزيابى رضايت بيماران از كيفيت 
زند   گى بود    توسط پرستاران و بيماران تكميل شد   . د   اد   ه ها تحت برنامه spss مورد    تجزيه و تحليل قرار 

گرفت.
يافته ها: 14/81٪ پرستاران از صلاحيت حرفه اى بالا برخورد   ارند   . د   ر گروه بيماران نيز فقط 24٪ از 
كيفيت مراقبتهاي پرستاري كاملا راضي هستند   . آزمون همبستگي ارتباط معناد   اري بين صلاحيت حرفه 
اى پرستاران و تمامى ابعاد    رضايت بيماران نشان د   اد    (0p/046 = ) و بيشترين ارتباط را د   ر ابعاد    كارايي 

مراقبت و تد   اوم مراقبت (سواد    سلامت ) د   اشته است.
لذا  است  مؤثر  بيماران  رضايت  بر  پرستاري  اي  حرفه  صلاحيت  ارتقاء  كه  گرد   يد     معلوم  نتيجه گيرى: 
مي توان برنامه بهسازي پرستاران را بصورت د   وره هاى بازآموزي براي آنان تد   ارك د   يد    تا بكارگيري 
شيوه هاى نوين د   رمانى و ارتقا سلامت به تغيير و اصلاح نقش هاى پرستاران و عملكرد    مراقبتي آنها منجر 

شود    و د   ر نهايت كيفيت زند   گى بيماران بهبود    يابد   . 

كليد  واژه: صلاحيت حرفه اي –  پرستار- رضايت بيمار- كيفيت زند   گى

اعظم حبشى زاد   ه
* وابستگى سازمانى ( پرستارى، د   انشكد   ه پرستارى و 
مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران ). نويسند   ه 

مسئول:  09151208476 
Email: habashizadea1@mums.ac.ir                                                

الهه جاقورى
وابستگى سازمانى ( پرستارى، بيمارستان شهيد    كامياب، 

نام د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران )

 

 بررسي تأثير ارتقاء صلاحيت حرفه اي پرستاران بر رضايت 
بيماران از كيفيت زند   گى
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چكيد   ه
مقد مه: سرد   رد    شايع ترين ناخوشى انسان و ميگرن شايع ترين سند   رم سرد   رد    اوليه ناتوان كنند   ه است. 
مشخص  كنند   ه  ناتوان  د   ار  ضربان  و  اى  د   وره  سرد   رد   هاى  با  كه  است  عصبى-عروقى  اختلالى  ميگرن، 
مى شود    و اغلب با علائم عصبى و اتونوميك همراه است و به علت مزمن بود   ن و شيوع بالا آثار بسيارى 
بر فرد    بيمار،خانواد   ه و اجتماع د   ارد    و هر ساله هزينه سنگينى بر جوامع مختلف و زند   گى اجتماعى فرد    
تحميل مى كند . با توجه به عوارض جانبى د   اروها عد   م پاسخ يا پاسخ ناكافى به د   رمان د   ارويى و هزينه هاى 
بالاى تهيه د   ارو، ضرورت و اهميت اجراى روش هاى غير د   ارويى د   ر غالب فعاليت هاى مراقبت از خود     
به منظور كاهش شد   ت سرد   رد    د   ر اين بيماران بيش از پيش آشكار مى شود   . مراقبت از خود     بيماران را 

قاد   ر مى سازد    تا د   ر مراقبت و د   رمان خود   ، نقش فعالى د   اشته و مسئوليت مراقبت از خود   را پذيرا باشند   .
روش بررسى: اين پژوهش نيمه تجربي با طرح د   و مرحله اي قبل و بعد    از مد   اخله است كه با شركت 
بر  برنامه  اين  شد   .  انجام  انتخاب  ورود     معيارهاى  طبق  و  د   سترس  د   ر  گيرى  نمونه  بصورت  بيمار   200
اساس سيستم پرستارى آموزشى- حمايتى اورم طراحى كه شامل مجموعه اى از برنامه هاى خود   مراقبتى 
براى كنترل علايم جسمى است. اين برنامـــه خود   مراقبتى د   ر قالب هشت جلسه 45 د   قيقه اى كه شامل 
مجموعه اى از اطلاعــات، رفتـــارها و عملكرد   هايى است كه بر اساس نيازهاى جسمى بيماران د   چار 
سرد   رد    ميگرنى و براى كاهش و پيشگيرى از عوارض سرد   رد    به بيماران آموزش د   اد   ه شد   . براى پيگيرى 
اجراى برنامه د   ر طول سه ماه، چك ليست هاى خود    گزارش د   هى براى سه ماه اجراى برنامه بصورت 
روزانه تهيه گرد   يد    و توسط بيماران تكميل شد   . ابزارهاى گرد   آورى د   اد   ه ها د   ر اين پژوهش عبارت است 
از: پرسشنامه اطلاعات د   موگرافيك و مقياس استاند   ارد    سنجش ابعاد    جسمى كيفيت زند   گى  با مقياس 
SF36 د   ر بيماران د   چار سرد   رد    ميگرنى كه د   ر ابعاد    مختلف جسمى،  روحي، رواني و اجتماعي  سنجيد   ه 

مي شود   . د   اد   ه ها با نرم افزار آماري spss مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
ارتقا  د   ارى  معنا  بصورت  زند   گى  كيفيت  ابعاد     تمامى  مراقبتى  خود     الگوى  بكارگيرى  از  پس  ها:  يافته 
از  پس  د   رصد      65/56 به  د   رصد      46/90 از  زند   گى  كيفيت  كل  ميانگين  همچنين   .(P<0/005)يافت

(P <0/001).   بكارگيرى الگوى خود    مراقبتى ارتقاء يافت و تفاوت معنى د   ارى نشان د   اد
نتيجه گيرى: معلوم گرد   يد    كه يكي از راه هاي ارتقاء كيفيت زند   گي بيماران بكارگيري الگوى خود    مراقبتى 

اورم است و مي تواند    به عنوان يك الگوي اجرايي اثربخش د   ر آموزش بيماران معرفي شود   .

كليد  واژه: مراقبت از خود   ، تئورى اورم، كيفيت زند   گى

 

تاثير مد   اخله آموزشى خود    مراقبتي اورم و افزايش سواد    سلامت بيماران مبتلا به 
سرد   رد    ميگرنى بر كيفيت زند   گي آنها

اعظم حبشى زاد   ه 
* وابستگى سازمانى ( پرستارى، د   انشكد   ه پرستارى و 
مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران ). نويسند   ه 

مسئول: ، 09151208476 
Email: habashizadea1@mums.ac.ir                                                

الهه جاقورى
وابستگى سازمانى ( پرستارى، بيمارستان شهيد    كامياب، 

نام د   انشگاه علوم پزشكى، مشهد   ، ايران )
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت نوع د   و يكى از شايع ترين بيماريهاى مزمن متابوليك است. يكى از اهد   اف مهم د   ر كنترل 
خود   مراقبتى  موفقيت  د   ر  سلامت  سواد     است.  خود   مراقبتى  انجام  د   ر  بيماران  توانمند   سازى  بيمارى  اين 
بر  مبتنى  آموزشى  مد   اخله  تاثير  تعيين  هد   ف  با  مطالعه  اين  د   ارند   .  اى  عمد   ه  نقش  د   يابتى  بيماران  د   ر 

استراتژيهاى سواد    سلامت بر رفتارهاى خود   مراقبتى د   ر بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و انجام گرفت. 
آن 70  د   ر  كه  بود     آزمون  و  كنترل  گروه  د   اراى  تجربى  نيمه  مطالعه  يك  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
بيمار مبتلا به د   يابت نوع د   و به صورت تصاد   فى د   ر د   و گروه آزمون و كنترل قرار گرفتند   ، انجام شد   . 
سطح سواد    سلامت و وضعيت انجام رفتارهاى خود    مراقبتى د   ر بيماران به ترتيب توسط پرسشنامه هاى 
استاند   ارد   (TOHFLA ) و ( SDSCA) مورد    ارزيابى قرار گرفت. برنامه آموزشي براي گروه آزمون اجرا و 

نتايج بعد    از مد   اخله، د   ر هر د   و گروه بررسي و با نرم افزار SPSS، تجزيه و تحليل گرد   يد   .  
يافته ها: قبل از مد   اخله بين د   و گروه كنترل و آزمون از نظر ميانگين نمره سواد    سلامت (P = 0/69 و 
t= 0/38 ) و نمره خود   مراقبتى(P = 0/67 و t= 0/42 )  تفاوت معنا د   ارى وجود    ند   اشت. اما بعد    از مد   اخله 
آموزشى ميانگين نمرات د   ر گروه آزمون افزايش يافت و بين د   و گروه، از نظر ميانگين نمره خود    مراقبتى 
(P = 0/003 و t= 3/13 )  و نمره سواد    سلامت(P = 0/01 و t= 2/66 ) تفاوت معنا د   ار، مشاهد   ه شد   . 
د   ر  مراقبتى  خود     بر  سلامت  سواد     براستراتژيهاى  مبتني  آموزش  مثبت  اثرات  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و، استفاد   ه از اين استراتژى به عنوان روش مناسب د   ر كنارساير اقد   امات 

د   رماني پيشنهاد    مي گرد   د   . 

كليد    واژه: آموزش، خود    مراقبتى، سواد    سلامت، د   يابت نوع د   و

صغرى حجازى
* كارشناس ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  استان،  بهد   اشت  مركز 
نمابر:     +98-51-38415001 تلفن:  ايران.   مشهد   ، 

+98-51-38410222
 hejazis1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
گروه  بهد   اشت،  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
بر  سلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
peymann@mums.ac.ir

محمد    تاجفرد    
 استاد   يار. گروه آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، مركز 
د   انشكد   ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد    – ايران. 
tajfardm@mums.ac.ir

حبيب االله اسماعيلى
و  زيستي  آمار  گروه  آمارزيستى،  د   كتراى  استاد   . 
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد   ميولوژي، 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكي مشهد   ، 

مشهد   - ايران. 
esmailyh@mums.ac.ir

 

تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر استراتژيهاى سواد    سلامت بر رفتارهاى خود   مراقبتى
 د   ربيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت نوع د   و يكى از مهمترين چالشهاى سلامت عمومى است. رفتارهاى خود   كارآمد   ى هسته 
سواد     با  افراد     اينكه  به  توجه  با  مى باشد   .  د   يابت  جمله  از  مزمن،  بيماريهاى  از  مراقبت  و  سلامتى  اصلى 
سلامت ناكافى مشاركت كمترى د   ر برنامه هاى خود    مراقبتى د   ارند   ، اين مطالعه با هد   ف بررسى ارتباط 

سواد    سلامت ورفتارهاي خود   كارآمد   ى د   ر بيماران د   يابتي نوع د   و  انجام گرفت.
 200 روي  بر  مقطعى  شيوه  به  كه  است  تحليلى   – توصيفى  مطالعه  يك  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
به  گيرى  نمونه  روش  به  نمونه ها  شد   .  انجام  مشهد     قد   سى  شهيد     مركز  به  كنند   ه  مراجعه  بيمارد   يابتي 
صورت تصاد   فى د   ر د   سترس انتخاب شد   ند   . سطح سواد    سلامت و وضعيت انجام رفتارهاى خود    كارآمد   ى 
د   ر بيماران به ترتيب توسط پرسشنامه هاى استاند   ارد    سواد    سلامت (TOHFLA) و مقياس خود   كارآمد   ى 
د   يابت(CIDS) مورد    ارزيابى قرار گرفت. د   اد   ه ها با استفاد   ه از آزمونهاى تى مستقل، آنووا، رگرسيون خطى 

و ضريب همبستگى پيرسون واسپيرمن، با نرم افزار SPSS  تجزيه و تحليل گرد   يد   .
يافته ها: ميانگين نمره سواد    سلامت و نمره خود    كارآمد   ى بيماران به ترتيب ( 12/09 ±  8/79،9/4 
 P< 0/001) 48/8) محاسبه شد   . براساس ضريب همبستگى بين نمره سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى ±

وr= 0/47 )  همبستگى مثبت و معنى د   ار مشاهد   ه شد   .
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه نتايج اين مطالعه نشان د   اد    بين سطح سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى بيماران 
ارتباط آمارى معني د   ارى وجود    د   ارد   ، توجه به سواد    سلامت و خود   كارآمد   ي د   ر مد   اخلات آموزشي كه 

براي ارتقاي خود   مراقبتي د   ر بيماران د   يابتي انجام  مى شود    ضرورى است.

كليد    واژه: سواد    سلامت، خود   كارآمد   ى، د   يابت نوع د   و

 

ارزيابى سواد    سلامت و ارتباط آن با خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه د   ر بيماران 
مبتلا به د   يابت نوع د   و

صغرى حجازى
* كارشناس ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  استان،  بهد   اشت  مركز 
نمابر:     +98-51-38415001 تلفن:  ايران.   مشهد   ، 

+98-51-38410222
 hejazis1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
گروه  بهد   اشت،  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
بر  سلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
peymann@mums.ac.ir

محمد    تاجفرد    
 استاد   يار. گروه آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، مركز 
د   انشكد   ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد    – ايران. 
tajfardm@mums.ac.ir

حبيب االله اسماعيلى
و  زيستي  آمار  گروه  آمارزيستى،  د   كتراى  استاد   . 
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد   ميولوژي، 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكي مشهد   ، 

مشهد   - ايران. 
esmailyh@mums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: اختلال استرس پس از سانحه ( PTSD )، سند   رم خستگى جنگ، يك بيمارى جد   ى كه يك فرد    
تجربه كرد   ه و يا شاهد    يك واقعه آسيب زا يا وحشتناك كه د   ر آن آسيب جسمى جد   ى رخ د   اد   ه يا تهد   يد    
شد   ه است. د   ر نتيجه ماند   گارى مصائب پس از سانحه كه باعث ترس شد   يد   ، د   رماند   گى، وحشت، مانند    

تجاوز جنسى يا جسمى، مرگ غير منتظره از يك د   وست، يك تصاد   ف و يا بلاياى طبيعى است.
روش بررسى: روش انجام پژوهش نيز مطالعه مرورى مى باشد    به اين شيوه كه با مطالعه مقالات و پايان 

نامه ها و پروژه هاى موجود    و استخراج مطالب مفيد    و كارآمد    به انجام اين مقاله پرد   اخته شد   ه است.
يافته ها: بازيابى از PTSD يك فرايند    تد   ريجى و مد   اوم است. علائم PTSD به ند   رت به طور كامل ناپد   يد    
مى شوند    اما د   رمان براى كمك به افراد    مبتلا، براى مقابله با PTSD مى تواند    موثرتر باشد   . تحقيقات براى 

عواملى كه منجر به PTSD مى شود    د   ر حال انجام و به پيد   ا د   رمان هاى جد   يد    رهبرى مى كند   .
نتيجه گيرى: هد   ف از د   رمان PTSD كاهش علائم روحى و جسمى، بهبود    عملكرد    روزانه و كمك به فرد    
براى بهتر كنار آمد   ن با رويد   اد   ى كه سبب اين اختلال شد   ه مى باشد   . د   رمان PTSD ممكن است روان 

د   رمانى ( يك نوع از مشاوره )، د   ارو و يا هر د   و باشد   .

كليد واژه: .اختلال و استرس، PTSD، تشخيص و د   رمان، د   رمان.

انتظار حد   اد   زاد   ه
* كارشناس پرستارى، د   انشكد   ه علوم پزشكى اصفهان. 

 شماره تماس:09166302095
haddadzadeh@gmail.com

 

اختلال استرس پس از ضربه ( PTSD ) - تشخيص و د   رمان
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چكيد   ه
مقد مه: رشد    روزافزون بيماران مزمن كه به حمايتى د   ايمى د   ر بيمارستانها نيازد   ارند   وكاركنان بيمارستان 
وبه ويژه كاد   رد   رمانى از جمله پزشكان،پرستاران،خد   مه و....د   ر معرض خطرات شغلى فراوان مانند    انواع 
عفونت ها،عوامل استرس زا،افسرد   گى و مواد   الرژن و...ميباشند    كه تعيين نوع و فراوانى اين عوامل اهميت 

زياد   ى از جهت حفظ وارتقاى سلامت كاركنان و شاغلين بيمارستان د   ارد   .
روش بررسى: مطالعه انجام شد   ه يك پژوهش مرورى به نحو نظام مند    است كه با استفاد   ه از كليد   واژه هاى 
براى  و  بيمارستان  كاركنان  بيمارستان،سلامت  كاركنان  سلامت  كاركنان،ارتقاى  سلامت،سلامت  ارتقاى 
جستجو د   ر پايگاه هاى google scholarوgoogleاستفاد   ه شد   .با توجه به روز امد   ى وارتباط محتوى 5 

مقاله مورد    بررسى قرار گرفت.
يافته ها: ارتقاى سلامت عبارتى است كه سازمان جهانى بهد   اشت انرا به عنوان فرايند    توانمند   سازى افرا 
بر اعمال كنترل بر سلامت خود    تعريف نمود   ه است و به عوامل فرد   ى و اجتماعى شكل د   هند   ه رفتار د   ر 

جهت پيشگيرى و افزايش تند   رستى اطلاق ميكند   .
و  ميزند     رقم  را  ان  حيات  تد   اوم  كه  است  بيمارستان  ازجمله  سازمان  هر  اصلى  سرمايه  انسانى  نيروى 
عملكرد    كاركنان بيمارستان ميتواند    انرا د   ر جهت نيل به اهد   اف پيش ببرد   . رسالت بيمارستانها ارتقاى 
سلامت جامعه است به منظور ارايه ى خد   مات شايسته و د   ستيلبى به اين رسالت حفظ و ارتقاى سلامت 
عمومى كاركنان د   ر د   وبخش سلامت جسمى و روحى بيمار اهميت زياد   ى د   ارد   .از طرفى بيمارستانها با 
توجه به تخصص و تكنولوژى و تجهيزات پيشرفته بارمالى زياد   ى براى سيتم بهد   اشت ود   رمان هر كشور 
د   ارد   كه با توجه به هزينه هاى انجام شد   ه،سلامت و كارايى پرسنل نقش تعيين كنند   ه اى د   ر افزايش بهره 

ورى د   ارند   .
نتيجه گيرى: بهره ورى هرسازمان د   ر گرو رفتارسازمانى وعملكرد   نيروى انسانى است.همچنين بيمارستان 
به عنوان مركز ارايه د   هند   ه خد   مات بهد   اشتى د   رمانى د   ر ارتقاى سلامت جامعه و بهره ورى و سود    د   هى 
بيمارستان نقشى مهم ايفا ميكند   كه اين امر بد   ون مشاركت كليه نيروهاى انسانى شاغل د   ر بيمارستان و 
ارايه خد   مات مطلوب وموثر توسط كاركنان سالم،پوياو با انگيزه نميتواند    نقشى د   ر ارتقاى سطح سلامت 

جامعه ايفا كنند   .
امروزه با توجه به وظايف شغلى كاركنان بيمارستانبهبيمارستانهايى نيازمند   يم كه به برنامه ارتقاى سلامت 

به عنوان يك خد   مت كليد   ى و مهم توجه كنند   .
به منظور د   ستيابى به اين رسالت والا پايش وبررسى سلامت كاركنان بيمارستان و فراهم اورد   ن امكانات 

لازم د   ر بيمارستان ضرورى است.

كليد  واژه: ارتقاى سلامت،سلامت كاركنان،ارتقاى سلامت كاركنان بيمارستان،سلامت كاركنان بيمارستان

 

ارتقاى سلامت كاركنان بيمارستانى 
 

معصومه حسنپور ثمرين
مد   يريت  د   رمانى،گروه  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت   *
پيراپزشكى،د   انشگاه  د   رمانى،د   انشكد   ه  بهد   اشتى  خد   مات 

علوم پزشكى تهران،تهران،ايران
masomeh.hasanpoor94@gmail.com
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چكيد   ه
مقد مه: اكثر ماد   ران شاغل د   ر د   ورهى شيرد   هى مجبور به بازگشت به محيط كار خود    هستند   . بحرانى بود   ن 
د   ورهى شيرد   هى از يك سو و فشار نقشها و مسئوليتها از سوى د   يگر اين گروه از زنان را از نظر سلامتى 
د   ر معرض خطر قرار ميد   هد   . شناسايى تجارب ماد   ران شيرد   ه و شاغل از موانع سلامتى ميتواند    يك پيش 
نياز موثر براى برنامهريزى مد   اخلات ارتقاى سلامت د   ر اين گروه از زنان باشد   . مطالعه حاضر با هد   ف 
شناسايى، د   رك و تفسير تجارب ماد   ران شاغل و شيرد   ه از موانع سلامتى د   ر بافت ايران با رويكرد    كيفى 

انجام گرفته است.
روش بررسى: مطالعهى حاضر يك مطالعهى كيفى ميباشد    كه با استفاد   ه از رويكرد    تحليل محتواى مرسوم 
و مصاحبهى عميق ساختارنيافته با 20 ماد   ر شاغل و شيرد   ه كه با روش نمونهگيرى هد   فمند    انتخاب شد   ه 
مورد     و  پياد   ه شد   ند     مصاحبه ها ضبط شد   ه،  تمام  است.  انجام شد   ه  د   ر تبريز-ايران  د   ر سال 95   بود   ند   ، 

تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: تجزيه و تحليل د   اد   ه ها منجر به استخراج 3 تم اصلى و 10 زيرتم شد    كه عبارتند    از: حمايت 
د   رك شد   ه ناكافى -با زير طبقات حمايت ناكافى مسئولان و همكاران، عد   م كفايت خط و مشيهاى حمايت 
كنند   ه و مشاركت ناكافى همسر-آسيبهاى تهد   يد    كنند   ه سلامتى- با زير طبقات فرسود   گى جسمى و روحى، 
آسيبهاى شغلى و تخريب ريتم زند   گى- و ناآسود   گى- با زيرطبقات از د   ست د   اد   ن فرصت براى رسيد   گى 

به نيازهاى سلامتى، احساس گناه و د   وراهى تد   اوم يا ترك اشتغال.
نتيجه گيرى: يافته هاى اين مطالعه بر ضرورت تقويت منابع حمايتى و ايمن نمود   ن محيط كار  براى اين 
گروه از ماد   ران تاكيد    مينمايد   . همينطور با توجه به اينكه د   ر ايران  به د   ليل زمينهى فرهنگى و مذهبى، 
نقش ماد   رى د   ر هالهاى از تقد   س قرار گرفته است، تقويت مهارتهاى والد   ى براى كاهش احساس گناه و 

احساس ماد   ر خوب بود   ن د   ر اين ماد   ران ضرورى به نظر ميرسد   .

كليد  واژه: ارتقاى سلامت، ماد   ران شاغل، شيرد   هى، مطالعه كيفى

مينا حسين زاد   ه
* د   كتراى پرستارى، گروه پرستارى بهد   اشت، د   انشكد   ه 
پرستارى و مامايى تبريز، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، 

ايران. نويسند   ه مسئول:  09141063153،   
m.hosseinzadeh63@gmail.com

سوسن وليزاد   ه
د   كتراى پرستارى، گروه كود   كان، د   انشكد   ه پرستارى و 

مامايى تبريز، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، ايران 
عيسى محمد   3 

د   كترى پرستارى، د   انشگاه تربيت مد   رس، تهران
هاد   ى حسنخانى

د   انشكد   ه  جراحى،  و  د   اخلى  گروه  پرستارى،  د   كتراى 
پرستارى و مامايى تبريز، د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، 

ايران 

 

 موانع ارتقاى سلامت د   ر ماد   ران شيرد   ه و شاغل: 
يك مطالعه تحليل محتواى كيفى
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چكيد   ه
مقد مه: پد   يد   ه هاى شهرنشينى و صنعتى شد   ن جوامع كه با تغييرات وسيع د   ر سبك زند   گى همراه است،د   ر 
كنار بهبود    شاخص هاى بهد   اشتى كه سبب افزايش ميزان اميد    به زند   گى شد   ه است، مهم ترين عوامل 
افزايش بار بيماريهاي غيرواگير بود   ه اند    از آنجا كه سبك زند   گى سالم به عنوان يك استراتژى براى كنترل 
بيمارى هاى غير واگير محسوب مى شود   ،اين مطالعه با هد   ف بررسى خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه و رفتار هاى 

مرتبط با سبك زند   گى سالم د   ر زنان شهر نيشابور انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفى تحليلى به صورت مقطعى تعد   اد    325نفر از زنان 30تا 69 ساله 
مورد     اي  خوشه  گيري  نمونه  روش  به  نيشابور  شهر  سلامت  جامع  خد   مات  مراكز  به  كنند   ه  مراجعه 
اطلاعات  بخش  سه  بر  مشتل  ساخته  محقق  پرسشنامه  د   اد   ه ها  گرد   آورى  گرفتند   .ابزار  قرار  بررسى 
د   موگرافيك،رفتار هاى مرتبط با سبك زند   گى سالم و خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه بود    كه روايى آن از طريق 
روايى صورى و محتوا و پايايى آن از طريق آلفا كرونباخ(α =0/750)سنجيد   ه و به روش خود   گزارش د   هى 
تكميل گرد   يد   .د   اد   ه ها پس از جمع آورى ازطريق نرم افزار spss 19 با استفاد   ه از آمار توصيفى و آزمون 

همبستگى مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه2/48±16/55از مجموع20امتيازبود   .ميانگين سنى زنان 
مورد   مطالعه 7/32±37/31 بود   ، 49/8٪زنان كمتر از د   و واحد    ميوه و 66/8 ٪ از زنان كمتر از 3واحد    
سبزى د   ر روز مصرف مى كرد   ند    همچنين39/7٪از زنان تلفيقى از روغن هاى جامد    و مايع د   ر سبد    غذايى 
خود    د   اشتند   ،خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه با انجام فعاليت بد   نى منظم و مصرف ميوه ارتباط آمارى معناد   ارى 

د   اشت و فعاليت بد   نى منظم با رژيم غذايى سالم همبستگى مثبت د   اشت.
افزايش  بر  تاكيد     با  آموزشى  برنامه هاى  مى رسد   طراحى  نظر  به  مطالعه  نتايج  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
خود   كارآمد   ى زنان جهت افزايش اطمينان زنان به  توانايى هاى خود    د   ر ارتقاء رفتار هاى مرتبط با سبك 

زند   گى سالم ضرورى به نظر مى رسد   .   

كليد  واژه: خود   كارآمد   ى،سبك زند   گى سالم،زنان،نيشابور 

 

بررسى خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه و رفتار هاى مرتبط با سبك زند   گى سالم د   ر 
زنان 69-30 سال شهر نيشابور1397

زكيه ساد   ات حسينى
بهد   اشت،د   انشكد   ه  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
خراسان  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه 

شمالى،بجنورد   ،ايران
حميد    توكلى قوچانى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه   *
د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى، 

بجنورد   ، ايران. نويسند   ه مسئول:
tavakoli_44@yahoo.com 

حميد   رضا محد   ث حكاك
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى، 

بجنورد   ،ايران
حسين لشكر د   وست

د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه 
علوم پزشكى خراسان شمالى، بجنورد   ، ايران

مهد   ى خانكلابى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
خراسان  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

شمالى،بجنورد   ،ايران
على مهرى

بهد   اشت،د    بهد   اشت،د   انشكد   ه  آموزش  گروه  استاد   يار، 
 انشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار،ايران

الهه سالارى
كارشناس ارشد    آموزش مامايى،مربى عضو هيئت علمى 
پزشكى  علوم  مامايى،د   انشگاه  و  پرستارى  د   انشكد   ه 

خراسان شمالى، بجنورد   ،ايران
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان پستان رايج ترين سرطان د   ر ميان زنان ايرانى است. با افزايش اميد    به زند   گى و پير 
شد   ن جمعيت،ميزان بروز ومرگ و مير سرطان پستان د   رسال هاى آيند   ه افزايش مى يابد   ، به گونه اى كه 
پيش بينى مى شود    تا سال 2020سرطان پستان د   ر ايران به 63 مورد    د   ر هر 100000نفر زن افزايش 
يابد   ،از آنجا كه د   اشتن سبك زند   گى سالم به عنوان پيشگيرى اوليه و انجام رفتار هاى غربالگرى به عنوان 
پيشگيرى ثانويه نقش مهمى د   ر كاهش مرگ ومير ناشى از اين سرطان د   ارد   ،اين مطالعه با هد   ف تعيين 
پيش بينى كنند   ه هاى رفتار هاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان براساس تئورى انگيزش محافظت د   ر 

زنان ميانسال شهر نيشابورانجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفى تحليلى به صورت مقطعى تعد   اد    325نفر از زنان 30تا 69 ساله 
مراجعه كنند   ه به مراكز خد   مات جامع سلامت شهر نيشابور به روش نمونه گيري خوشه اي مورد    بررسى 
قرار گرفتند   .ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها پرسشنامه محقق ساخته بود    كه روايى آن از طريق روايى صورى و 
محتوا و پايايى آن از طريق آلفا كرونباخ(α =0/750)سنجيد   ه و به روش خود   گزارش د   هى تكميل گرد   يد   .
آزمون همبستگى  آمار توصيفى و  ازطريق نرم افزار spss 19 با استفاد   ه از  آورى  د   اد   ه ها پس از جمع 

و رگرسيون مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.سطح معنى د   ارى كمتر از p<0/05  د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: ميانگين نمره رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان4/78±7/92 از مجموع 22 امتياز 
بود   . اكثر زنان شركت كنند   ه د   ر مطالعه خانه د   ار و متاهل بود   ند   .آزمون همبستگى نشان د   اد    رفتار هاى 
انگيزش  و   (  r=0/243،p شد   ه(0/01=  د   رك  پاسخ  كارآمد   ى  با  پستان  سرطان  از  كنند   ه  پيشگيرى 
و   (-r=0/407،p<0/001) شد   ه  د   رك  هزينه هاى  وبا  مثبت  r=0/214،p)همبستگى  محافظت(0/02= 
پاد   اش د   رك شد   ه(r=0/201،p =0/03- )همبستگى معكوس د   ارد   ،همچنين آزمون رگرسيون خطى نشان 
د   اد    سازه هاى تئورى انگيزش محافظت 32٪ انگيزش رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان را پيش 
بينى مى كنند    كه د   ر اين ميان نقش خود   كارامد   ى د   رك شد   ه(β=0/729،>0p/001 ) وكارآمد   ى پاسخ 

د   رك شد   ه (β =0/238،=p 0/005 )بيش از ساير متغير ها بود   .
نتيجه گيرى: با توجه به اثر بخشى سازه هاى تئورى انگيزش محافظت د   ر پيش بينى رفتار هاى پيشگيرى 
كنند   ه از سرطان پستان به نظر مى رسد    با بكارگيرى اين تئورى د   ر طراحى برنامه هاى آموزشى مى توان 

انجام رفتار هاى مرتبط با سبك زند   گى سالم و نيز رفتار هاى غربالگرى را د   ر زنان بهبود    بخشيد   .  

كليد  واژه: انگيزش محافظت، پيشگيرى،سرطان پستان،زنان،نيشابور

زكيه ساد   ات حسينى
بهد   اشت،د   انشكد   ه  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى، بجنورد   ، 

ايران
حميد    توكلى قوچانى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه   *
خراسان  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

شمالى،بجنورد   ،ايران. نويسند   ه مسئول:
tavakoli_44@yahoo.com 

حميد   رضا محد   ث حكاك
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى، 

بجنورد   ،ايران
حسين لشكر د   وست

د   انشگاه  بهد   اشت،  اپيد   ميولوژى،د   انشكد   ه  و  آمار  گروه 
علوم پزشكى خراسان شمالى، بجنورد   ، ايران

مهد   ى خانكلابى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،گروه 
د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى خراسان شمالى، 

بجنورد   ،ايران
على مهرى

بهد   اشت،  بهد   اشت،د   انشكد   ه  آموزش  استاد   يار،گروه 
د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار،ايران

الهه سالارى
كارشناس ارشد    آموزش مامايى،مربى عضو هيئت علمى 
پزشكى  علوم  مامايى،د   انشگاه  و  پرستارى  د   انشكد   ه 

خراسان شمالى،بجنورد   ،ايران

 

پيش بينى كنند   ه هاى رفتار هاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان براساس تئورى انگيزش 
محافظت د   ر زنان ميانسال شهر نيشابور1397
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چكيد   ه
مقد مه: تاثير توسعه فناوري اطلاعات و ارتباطات د   ر همه ابعاد    زند   گي بشر، روز به روز نمايان تر مي شود   . 
رابطه بين كيفيت زند   گى خانواد   ه و فناورى همواره از د   وران انقلاب صنعتى موضوعى د   يرينه براى منتقد   ان 
اجتماعى و فلاسفه بود   ه است. كيفيت زند   گى به د   ليل گسترش روند    صنعتى شد   ن و پيشرفت فناورى طى 
چند    د   هه ى گذشته د   ر كشورهاى غربى مورد    توجه اند   يشمند   ان و متفكران علوم انسانى قرار گرفته است.
گسترش فناورى هاى جد   يد    همچون اينترنت، موبايل، آموزش الكترونيك و ... كيفيت زند   گى خانواد   ه ها و 
نوع تعاملات آن ها را تحت تاثير قرار د   اد   ه و باعث شد   ه د   ر ابتد   اى هزاره ى سوم ميلاد   ى شاهد    شيوه ى 
بسيار متفاوتى از زند   گى انسان ها باشيم . فناورى اينترنت د   ر زواياى مختلف زند   گى خصوصى و اجتماعى 
افراد    تاثيرات و تغييرات زياد   ى را ايجاد    كرد   ه است . هد   ف از اين مطالعه، ارايه چارچوبي براي بررسى 

نقش فناورى اطلاعات د   ر ارتقاء كيفيت زند   گى مى باشد   .
روش بررسى:  اين مقاله، يك مطالعه مرورى با هد   ف بررسى نقش فناورى اطلاعات د   ر ارتقاء كيفيت 
زند   گى است. تمام مقالات، گزارشات و وب سايت هاى مرتبط با اين زمينه و وضعيت استفاد   ه از جد   يد   ترين 

فناوري ها د   ر اين حوزه، با استراتژي جستجوي مشخصي مورد    بررسي قرار گرفتند   .
يافته ها: يافته ها نشان مى د   هد    اگر چه تكنولوژيهاي نوين مبشر فرصتهاي نويي براي جامعه هستند   ، اما 
بايد    توجه د   اشت كه اين فناوريها د   ر بستر فرايند   هاي اجتماعي، فرهنگي رشد    كنند   . بر اساس مطالعات، 
از مهمترين كاربرد   هاي فناورى اطلاعات د   ر سلامت شهري د   سترسي به اطلاعات سلامت مي باشد    كه 
نتيجه آن بهبود    و ارتقاء وضعيت سلامت شهروند   ان مي باشد   . به گونه اى كه د   ر عصر حاضر صحبت از 
كيفيت زند   گى بد   ون استفاد   ه از ابزار هاى فناورى امكان پذير نمى باشد    . مهم تر آنكه اند   يشيد   ن د   ر باره 
فناورى به تنهايى د   رست نمى باشد    زيرا انسان ها خيلى سريع خود    را با فناورى هاى د   ر د   سترس تطبيق 
مى د   هند    به نحوى كه كمتر استفاد   ه از اين ابزارها باعث ايجاد    هيجان د   رانسانها مى شود    و مهمترين د   ليل 

آن استفاد   ه از فناورى به عنوان جزء لاينفك عصر د   يجيتال د   ر ارتقاى كيفيت زند   گى انسان مى باشد    .
نتيجه گيرى: نتايج نشان مى د   هد    سلامت به عنوان يك نياز حقيقي د   ر شهروند   ان حتي د   ر د   نياي مجازي 
نيز جزء اصلي ترين ضروريات د   ر خور توجه مي باشد   . فناوري هاى اطلاعات و ارتباطات نقش مهمي د   ر 
بهبود    سلامت مرد   م و بالا برد   ن كيفيت زند   گي آنان د   ارد   . بكارگيري اثربخش فناوري هاى اطلاعاتي و 
ارتباطي د   ر كشور نيازمند    شناسايي فرصتها و محد   ود   يتها، تد   وين برنامه ريزي اصولي و مناسب با توجه 
به فاكتورهاي اجتماعي و اقتصاد   ي همراه با فراهم نمود   ن زيرساختهاي تكنولوژيكي، ارتباطي و مخابراتي، 
معناد   ارى  زند   گى شهرى تاثير  كيفيت  بر  ارتباطات  و  اطلاعات  فناورى  بنابراين  است.  اجرايي  و  حقوقي 
د   ارد    و مى توان نتيجه گيرى كرد    كه فناورى اطلاعات و ارتباطات بر كيفيت زند   گى شهرى موثر است. د   ر 
نتيجه، فناوري و سيستمهاي اطلاعاتي، با تحت تأثير قرار د   اد   ن سه متغير مهم و كليد   ي حريم خصوصي، 
حقوق مالكيت معنوي و كيفيت زند   گي كاري، به طور غيرمستقيم سبب تأثير منفي بر روي سلامت رواني 
منابع انساني مي شود   . نتايج تحقيق نشان د   اد    كه هرچه ميزان استفاد   ه از فناوريهاي اطلاعات و ارتباطات 

بيشتر شود   ، سبك زند   گي پيشرفته تر مي شود   .

كليد واژه: بررسى، فناورى اطلاعات، ارتقاء،كيفيت زند   گى

 

بررسى نقش فناورى اطلاعات د   ر ارتقاء كيفيت زند   گى
 

سيد   ه راضيه حسينى
د   ير،  شهرستان  خانواد   ه  سلامت  مسئول  كارشناس 

د   انشگاه علوم پزشكى بوشهر
email:rhosseini19@gmail.com                     

زهرا فولاد   ى لقب
كارشناس سلامت خانواد   ه شهرستان د   ير، د   انشگاه علوم 

پزشكى بوشهر
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چكيد   ه
مقد مه: ارتقاء سلامت و تأمين سلامت افراد    جامعه يكى از اركان پيشرفت جوامع و انجام رفتارهاي ارتقاء 
د   هند   ه سلامت يكي از معيارهاي عمد   ه تعيين كنند   ه سلامت و عامل زمينه اى د   ر عد   م ابتلا به بسياري 
و  افسرد   گى  استرس،  اضطراب،  همبستگى  بررسى  هد   ف  با  مطالعه  اين  است.  شد   ه  شناخته   بيمارى ها  از 

رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت د   ر د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى جهرم انجام شد   .
روش بررسى: اين مطالعه به صورت مقطعى-تحليلى بر روى 278نفر از د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى 
جهرم كه از طريق نمونه گيرى تصاد   فى از  بين رشته هاى مختلف به تناسب حجم هر رشته انتخاب شد   ه 
  (2_Health Promotion lifestyle Profile (HPLPپرسشنامه د   اد   ه ها  گرد   اورى  ابزار  شد   .  انجام  بود   ند   ، 
و جهت ارزيابى اضطراب، استرس و افسرد   گى از پرسشنامه استاند   ارد    DASS21 استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها  با 

استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS نسخه 21 مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: يافته هاى اين مطالعه نشان د   اد    كه ميانگين رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت (167/69±32/63) 
و استرس(2/78±3/2)، اضطراب(3/37±4/15) و افسرد   گى(3/03±3/19) بود    و بين رفتارهاى ارتقاء 

(P<0/05)د   هند   ه سلامت و اضطراب، استرس و افسرد   گى رابطه معناد   ارى وجود    د   اشت
د   هنده  ارتقاء  رفتارهاي  توسعه  جهت  آموزش  د   ر  ريزي  برنامه  پژوهش  نتايج  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
توصيه  افسرد   گى  و  استرس  اضطراب،  كاهش  و  پرخطر  رفتارهاى  كاهش  جهت  د   ر  د   انشجويان  بين  د   ر 

مى گرد   د   .

كليد  واژه: رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت، اضطراب، استرس و افسرد   گى

فاطمه الساد   ات حسينى
* آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، بهد   اشت عمومى، 
ايران.   جهرم،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه 

نويسند   ه مسئول: تلفن:09171921258             
h.fatemehsadat64@yahoo.com

فاطمه كارگرفرد   جهرمى
مامايى، معاونت بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى جهرم، 

ايران
زهرا صاد   قى

پزشكى،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  عمومى،  بهد   اشت 
د   انشگاه علوم پزشكى جهرم، ايران

مريم صد   اقت 
پزشكى،  د   انشكد   ه  عمومى،  عمومى،بهد   اشت  بهد   اشت 

د   انشگاه علوم پزشكى جهرم، ايران
              

 

 همبستگى اضطراب، استرس، افسرد   گى و رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت د   ر د   انشجويان 
د   انشگاه علوم پزشكى جهرم د   ر سال 1396 
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چكيد   ه
مقد مه: هد   ف نهايي از اجراي برنامه هاى آموزشي و بكارگيري از فرمهاي آموزشي د   ر زمان بستري و 
ترخيص بيماران كه يكي از تاكيد   هاي برنامه هاى اعتبار بخشي د   ر مراكز بيمارستاني د   ر سه سال اخير بود   ه، 
افزايش سواد    سلامت بيماران و رضايت مند   ي آنها د   ر جهت بهبود    هر چه بيشتر ايشان بود   ه است . د   ر 
حوزه د   رمان علاوه بر عوامل بيمارستاني و خد   مات هتلينگ مراقبت آموزش هاى پس از ترخيص از اهميت 
فوق العاد   ه اي برخورد   ار است و براي اين موضوع د   ر حال حاضر هزينه زياد   ي جهت ارائه فرمهاي آموزش 
و زمان زياد   ي براي اين موضع صرف مي شود . اين مقاله به منظور بررسي اثر اجراي آموزش و ارائه 
فرمهاي آموزشي د   ر مركز آموزشي،پژوهشي و د   رماني امام رضا (ع) كه يكي از بزرگترين بيمارستان هاى 

جنرال د   ر شهر مشهد    است د   ر شش ماهه د   وم سال 96 و سه ماهه اول سال 97 انجام گرفت.
روش بررسى: جامعه اد   اري شامل بيماران مراجعه كنند   ه به بيمارستان امام رضا (ع) مي باشد    كه نمونه 
گيري بصورت طبقه بند   ي مشخص گرد   يد . ابزار جمع اوري اطلاعات پرسشنامه د   اراي روايي و پايايي، 
د   ر اختيار نمونه اد   اري قرار گرفت . جامعه پژوهش را 1100 نفر از بيماراني تشكيل مي د   اد   ند    كه د   ر 
جمعيت هد   ف پرسشنامه به روش سرشماري توزيع كه تعد   اد    1000 نفر آنان پرسشنامه را بصورت كامل 
تكميل نمود   ند   . د   ر اين تحقيق بعد    از جمع آوري د   اد   ه ها و طبقه بند   ي آنها با استفاد   ه از آمار توصيفي و 
تحليلي مورد    پرد   ازش قرار گرفته و يافته هاى حاصل از آن د   ر جد   اول مختلف توصيف و تحليل شد   ه اند .

خصوص  د   ر  رضايت  بيشترين  پژوهش،  جامعه  كل  از  كه  د   هد     مي  نشان  پژوهش  يافته هاى  ها:  يافته 
فرمهاي آموزش پرستار د   ر بخش  تخصصي د   ياليز و آنژيوگرافي  به ترتيب 93 و 90 و 84د   رصد    و 
كمترين رضايت مربوط به بخش هاى د   اخلي، سوانح و روماتولوژي بود   .  همچنين بهترين آموزش پرستاران 
به ترتيب د   ر حوزه هاى استفاد   ه صحيح مصرف د   ارو و آموزش رژيم غذايي د   ر منزل با د   رصد    هاى 91 و 
87 د   رصد    بود   ند    .  د   ر حوزه آموزش پزشكان نيز بيشترين د   رصد    مربوط به د   رخواست آموزش چهره به 

چهره به بيماران براي مراقبت بيشتر د   ر منزل به ايشان و يا وابستگان د   رجه يك بود .
به بهبود    فرايند    د   رمان  از پژوهش نشان مي د   هد    كه سواد    سلامت بيماران  نتيجه گيرى: نتايج حاصل 

بيماران كمك فراواني مي نمايد    و آموزش با كيفيت بالا مي تواند    باعث بهبود    سريعتر بيماران گرد   د   

كليد  واژه: سواد    سلامت – فرم آموزش پزشك– فرم آموزش پرستار 

 

بررسي ميزان سواد    سلامت بيماران بر اساس فرمهاي آموزشي ارائه شد   ه به بيماران توسط پزشك 
و پرستار د   ر مركز آموزشي،پژوهشي و د   رماني امام رضا(ع) شهر مشهد    د   ر سالهاي 97-96 

 معصومه حسيني 
مركز  پزشكي،  مد   ارك  آموزش  ارشد     كارشناس   *
د   انشگاه  (ع)،  رضا  امام  د   رماني  و  آموزشي،پژوهشي 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  مشهد   .  پزشكي  علوم 
-05138022343 تماس: 09153022832- 

05136211822
hoseinim4@mums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: سبك زند   گى،شيوه زند   گى فرد    بود   ه و د   ربرگيرند   ه فعاليتهاي عاد   ي ومعمولى روزمره اي ميباشد    كه 
افراد    آنها رابه صورت قابل قبولى د   رزند   گى خود   پذيرفته اند   .سازمان جهانى بهد   اشت سبك زند   گى سالم 
راتلاش براي د   ستيابى به حالت رفاه كامل جسمانى روانى واجتماعى توصيف نمود   ه وآن راد   ربرگيرند   ه 
مانند   رژيم  اززند   گى  مختلفى  ابعاد     رفتارها  ميكنند   .اين  تضمين  را  انسان  سلامت  ميد   اند   كه  رفتارهايى 
غذايى،فعاليت بد   نى،حفظ وزن  مصرف الكل وسيگار راشامل ميشوند   .يكى از مهمترين وعمد   ه ترين علل 
مرگ وميرد   رايران بيماريهايى هستند    كه ازسبك زند   گى ناسالم ناشى ميشوند   .سازمان جهانى بهد   اشت د   ر 
بيانيه اولين كنفرانس جهانى شيوه زند   گى سالم د   رمسكو اعلام نمود   كه د   رحال حاضر 60د   رصد    ازمرگ 
ومير جهانى و 80 د   رصد    ازمرگ وميركشورهاي د   رحال توسعه به د   ليل سبك زند   گى ناسالم بود   ه واين 

رقم تاسال 2030 به 75د   رصد    مرگ وميرجهانى خواهد    رسيد   .
 PubMed، Web    روش بررسى: اين مطالعه مرورى وباجستجوى الكترونيكى د   رپايگاه هاى اطلاعاتى مانند
وانگليسى  فارسى  كليد   ى  ازكلمات  بااستفاد   ه   Mag Iranو  of Science، Scopus، SID، Google scolar
سبك زند   گى سالم،بيماريهاى غير واگير،كنترل و پيشگيرى ازبيماريهاى غيرواگير،و بيمارى هاى مزمن كه 
از ابتد   اى سال 1392 تامهر1397چاپ شد   ه مورد    بررسى قرار گرفت. از 74 مقاله يافت شد   ه،14مقاله 

مرتبط انتخاب شد   .
فود   ها(غذاهاي  فست  مانند     پرانرژي  غذاهاي  مصرف  همچون  ناسالم  غذايى  عاد   ات  ها:  يافته   
آماد   ه)،غذاهاي سرخ شد   ه وگوشتهاي پرچرب نقش عمد   ه اي د   رشيوع چاقى و بيماريهاي مزمن مربوط به 
تغذيه د   ارند   ،مصرف مواد   غذايى همچون ميوه و سبزيجات و لبنيات و غذاهاى غنى شد   ه وهمچنين فعاليت 
بد   نى د   رپيشگيرى ازبيمارى هاى غيرواگيرموثر هستند   .جنس،سن ووضعيت ازد   واج، پيش بينى كنند   ه رفتار 
خوب غذايى هستند   .و افراد   ى كه بيمارى هاى غير واگيرهمچون فشار خون بالا،د   يابت ياهيپرليپيد   مى د   ارند    
رفتارهاى تغذيه اى خود    رابه طور قابل توجهى بهبود    بخشيد   ه و مصرف نمك، شكر و روغن را كنترل 
با  معناد   اري  و  مثبت  ارتباط  د   رروز  ويابيشتر  سيگار  25نخ  مصرف  سيگار  مصرف  با  مى كنند   .د   ررابطه 

خطرابتلا به بيماريهاي قلبى- عروقى كشند   ه وجود    د   ارد   .
نتيجه گيرى: ابتلابه بيمارى هاى غير واگير به طور قابل توجهى با تغييرسبك زند   گى، ازجمله رژيم غذايى 
زند   گى  سبك  مى باشد   .د   رحوزه  پيشگيرى  قابل  د   خانيات  ازمصرف  واجتناب  بد   نى  فعاليت  وانجام  سالم 
سالم بايستى مد   اخلات بلند   مد   ت و هميشگى باشد    ومد   اخلات كوتاه مد   ت براى كاهش عوامل خطر قلبى 
عروقى و پيشگيرى ازساير بيمارى هاى غيرواگيركافى نمى باشد   .وهمچنين تحقيقات بيشترى براى بررسى 
.بد   ين  است  ضرورى  سالم  زند   گى  سبك  ارتقاى  د   رجهت  مد   اخلات  اثربخشى  طولانى،و  عميقتروپيگيرى 
ايجاد     سبك  براى  طرحها  اين  از  پشتيبانى  و  قوى،  پيشگيرانه  مد   اخلات  ارزيابى  و  انجام  طراحى،  منظور 

زند   گى سالم و پيشگيرى از بيماريهاى غيرواگيرضرورى به نظر مى رسد   .

كليد  واژه: بيمارى هاى غيرواگير، بيمارى مزمن، سبك زند   گى سالم، تغذيه سالم، فعاليت بد   نى، زند   گى 
بد   ون سيگار، پيشگيرى

زهرا حضرتى ميمنه
و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى   *
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى 
سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى قم، قم، 

ايران.  09122476430
 Hazarati.zahra.m@gmail.com

 

سبك زند   گى سالم و  پيشگيرى از بيمارى هاى غير واگير 
(مطالعه مرورى)
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چكيد   ه
مقد مه: زند   گي سالمند   ان متأثر از عوامل متعد   د   ي است كه يكي از مهم ترين آن ها حمايت اجتماعي است. 
هد   ف از اين پژوهش بررسى چگونگي حمايت اجتماعى و ابعاد    مختلف آن د   ر بين سالمند   ان و تأثير انواع 

حمايت اجتماعي بر شاد   كامى سالمند   ان بود   .
روش بررسى: اين پژوهش توصيفى، تحليلى  بر روى 411 نفر از سالمند   ان زن و مرد    مراجعه كنند   ه به 
مراكز بازنسشتگى، فرهنگى و توانبخشى شهر همد   ان بود   . ابزار پژوهش شامل يك پرسشنامه متشكل از 
سه بخش بود   :  اطلاعات د   موگرافيك، پرسشنامه شاد   كامى آكسفورد    (ارگايل) و پرسشنامه تئورى حمايت 
اجتماعى. پرسشنامه هاى اين مطالعه از طريق خود   گزارشى تكميل شد   . د   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه با استفاد   ه 
از ضريب  همبستگى پيرسون، رگرسيون خطى، آزمون تى مستقل، آزمون آناليز واريانس يك طرفه د   ر 

نرم افزار spss نسخه 22 مورد    تجزيه وتحليل قرار گرفت. 
يافته ها: يافته ها ميانگين شاد   كامى را (15/2±)41/17 گزارش كرد   . ميانگين حمايت اجتماعى(±11/95) 
29/40 گزارش شد    و براى ابعاد    آن به ترتيب: حمايت اطلاعاتى  (3/89±) 7/53 و حمايت حمايت 
عاطفى (4/90±) 13/70، حمايت ارزيابى (2/37±) 3/48، حمايت ابزارى (2/56±) 4/70 گزارش شد   .  
نتايج تحليل  رگرسيونى نشان د   اد    كه متغيرهاى حمايت هاى اجتماعى(اطلاعاتى، عاطفى، ابزارى، ارزيابى) و 
متغير هاى د   موگرافيك مى توانند    تقريباً 25 د   رصد    (R2=0/25) از تغييرات متغير شاد   كامى را تبيين نمايند   .
نتيجه گيرى: حمايت اجتماعى بالا مى تواند    شاد   كامى را د   ر ميان سالمند   ان افزايش د   هد   . كيفيت و كميت 
حمايت اجتماعى مى تواند    به عنوان يك عامل تعيين كنند   ه د   ر پيش بينى شاد   كامى د   ر ميان سالمند   ان به 

حساب آيد   .

كليد  واژه: سن؛ شاد   كامى؛ بازنشستگى؛ حمايت اجتماعى

 

بررسى رابطه حمايت اجتماعى و شاد   كامى د   ر سالمند   ان شهر همد   ان
 

بابك معينى1، 
تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  د   كتراي  د   انشيار،   .1
عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت، د   انشگاه علوم پزشكي 

همد   ان، همد   ان، ايران
مجيد    براتى2، 

2. استاد   يار، د   كتراي آموزش بهد   اشت، مركز تحقيقات 
علوم  د   انشگاه  مواد   ،  مصرف  سوء  و  رفتاري  اختلالات 

پزشكي همد   ان، همد   ان، ايران
مريم فرهاد   يان3، 

زيستى،  آمار  زيستى،گروه  آمار  د   كترى  استاد   يار،   .3
د   انشكده بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، 

ايران
ميلاد    حيد   رى آرا

* ميلاد    حيد   رى آرا، د   انشجوى كارشناسى ارشد   ، گروه 
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكده  بهد   اشت،  آموزش 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  ايران.  همد   ان،  همد   ان،  پزشكى 

تماس: 09386165242
  dm.heydariara@yahoo.com
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت به عوامل بسيار جسمى، روانى و اجتماعى بستگى د   ارد   . همزمانى بيمارى د   يابت با  افسرد   گى 
باعث ناتوانى بيشترى د   ر اين بيماران مى شود   . تغيير رفتار خود    آرام سازى بر پايه تئورى عمل منطقى 

اهميت د   ارد   .برنامه هاى آموزشى تئورى محور منجر به بهبود    باورهاى بيماران مى شود   .  
روش بررسى: د   ر اين پژوهش يك مطالعه توصيفى و يك كارآزمايى شاهد    د   ار تصاد   فى شد   ه انجام شد   . 
براى سنجش افسرد   گى  از مقياس DASS-21 و همچنين پرسشنامه محقق ساخته كه  بر اساس سازه هاى 
تئورى عمل منطقى تهيه شد    و روان سنجى اين پرسشنامه  مورد    تاييد    قرار گرفت . د   ر مرحله مد   اخله 
مطالعه 60 بيمار واجد    شرايط انتخاب شد    و به د   و گروه مد   اخله (30 نفر) و شاهد    (30 نفر)  تقسيم شد   ند   . 
برنامه  آموزشى كه بر اساس تئورى عمل منطقى تهيه شد   ه بود    به مد   ت 2 جلسه 2 ساعته  براى گروه 
مد   اخله انجام شد   . گروه شاهد    آموزشى د   ريافت نكرد   . پرسشنامه هاى مرحله توصيفى براى جمع آورى 
د   اد   ه ها د   ر سه مرحله قبل از مد   اخله و د   و مرحله پيگيرى سه و 6 ماه استفاد   ه گرد   يد   . د   اد   ه ها به كمك نرم 
افزار SPSS v.23 و با استفاد   ه از آزمون هاى توصيفى / تحليلى شامل ميانگين و انحراف استاند   ارد    و نمود   ار 

و جد   ول و تجزيه و تحليل واريانس مكرر  مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: نتايج اين پژوهش مرحله پايلوت  نشان د   اد    كه ميزان شيوع افسرد   گى 67,5  د   رصد    از طيف 
خفيف تا بسيار شد   يد    بد   ست آمد   . نتايج مرحله مد   اخله نشان د   اد     باورهاى رفتارى و ارزيابى پيامد    رفتارى 
و  باورهاى  هنجارى و انگيزه براى اطاعت د   ر بيماران مبتلا به د   يابت  نسبت به رفتار خود    آرام سازى  

به طور معنى د   اريتغيير كرد   ه است.  
نتيجه گيرى: مد   اخله آموزشى مبتنى بر تئورى عمل منطقى  د   ر بيماران مبتلا  به د   يابت منجر به بهبود    

باوره هاى بيماران د   ر راستاى انجام رفتار خود    آرام سازى گرد   يد   .

كليد  واژه: تئورى عمل منطقى؛ خود    آرام سازى ؛ د   يابت ؛افسرد   گى

غلامعلى حيد   رى  
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  التحصيل  فارغ   *
سلامت، د   انشگاه تربيت مد   رس، د   انشكد   ه  علوم پزشكى، 

تهران، ايران. نويسند   ه مسئول: 09133552451
Heidari_8484@ssu.ac.ir

الهه زار ع فارسانى 
يزد   ،  پرورش،  و  آموزش  يك  ناحيه  بد   نى  تربيت  د   بير 

ايران  

 

 تاثير برنامه آموزشى تئورى محور بر تغيبر رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه
 از افسرد   گى  د   ر بيماران د   يابتى
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چكيد   ه
مقد مه: تهيه پرسشنامه مبتني بر نظريه با روايي و پايايي مناسب براي ارزيابي باورها و مد   اخلات آموزشي 

د   ر بيماران مبتلا به كمرد   رد    مزمن مورد    نياز است.  
عمل  نظريه  ساختارهاى  اساس  بر  پرسشنامه  يك  مربوطه،  مقالات  آورى  جمع  از  پس  بررسى:  روش 
منطقى كه شامل باورهاى رفتارى و ارزيابى پيامد    رفتار و باورهاى هنجارى و انگيزه براى اطاعت  تهيه 

شد . نگرش و هنجارهاى ذهنى تهيه شد   . 
 يافته ها: شاخص نسبت روايى محتوايى (CVR بيش از 0/62  و شاخص روايى محتوايى (CVI)  بيش 

از 0/79  بود    . پايايى اين پرسشنامه د   ر آزمون آلغاى كرونباخ 0/70 بد   ست آمد   . 
نتيجه گيرى: پرسشنامه تهيه شد   ه د   ر اين  مطالعه براى سنجش سازه هاى ارزيابى پيامد    رفتارى و باورهاى 
هنجارى و انگيزه براى اطاعت  و قصد    رفتارى و رفتار  فعاليت بد   نى د   ر بيماران مبتلا به كمرد   رد    مزمن 

مناسب است.

كليد  واژه: پرسشنامه، فعاليت بد   ني، كمرد   رد   

 

روان سنجى پرسشنامه فعاليت بد   نى براى كمرد   رد   
 

غلامعلى حيد   رى  
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  التحصيل  فارغ 
سلامت، د   انشگاه تربيت مد   رس، د   انشكد   ه  علوم پزشكى، 

تهران، ايران.
صد   يقه الساد   ات طوافيان

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد      *
د   انشگاه تربيت مد   رس، د   انشكد   ه  علوم پزشكى، تهران، 

ايران.  نويسند   ه مسئول:02182884547
Email: tavafian@modares.ac.ir
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چكيد   ه
مشكلات  كه  افراد   ى  به  كمك  براى  كه  بهد   اشتى  خد   مات  از  خارج  و  غيرد   ارويى  مد   اخلات  به  مقد مه: 
طولانى مد   ت يا مزمن جسمى، روانى، يا اجتماعى د   ارند    انجام مى شود    طبق تعريف نسخه نويسى اجتماعى 
non-) گفته مى شود   . اين نوع از رويكرد    با اسامى د   يگرى مثل ارجاع غيرپزشكى (social prescribing)

medical referral) و ارجاع اجتماعى (community referral) نيز شناخته شد   ه است. اين رويكرد    
به عنوان اين رويكرد    هزينه اثربخش مى تواند    براى مد   يريت بيمارى افراد    توسط خود   شان، ارتقاء سلامت 
و رفاه اجتماعى آنها مفيد    باشد   . اين نوع از مد   اخلات توسط بخش سوم (third sector) يا سازمان هاى 
اجتماعى (community organisations) ارايه مى شوند    كه مى تواند    شامل گروه هاى د   اوطلب مرد   مى، 
يا  مطالعه  انجام شد   ه  به جستجوى  توجه  با  و سازمان هاى اجتماعى باشند   .  خيريه ها  مرد   مى،  تشكل هاى 
مد   اخله اى د   ر مورد    نسخه نويسى اجتماعى د   ر ايران انجام نشد   ه و هنوز  اين رويكرد    د   ر ايران ناشناخته 
نويسى  نسخه  اثرات  مرور  و  معرفى  مطالعه  اين  از   هد   ف  كمبود   ،  اين  به  توجه  با  بنابراين  است.  ماند   ه 

اجتماعى د   ر مطالعات بين المللى مى باشد   . 
و   Pubmed، Google Scholar اى  د   اد   ه  پايگاه هاى  مطالعات،  علمى  جستجوى  براى  بررسى:  روش 
Embase مورد    جستجو بد   ون محد   ود   يت زبان قرار گرفتند   . مقالاتى كه هد   ف اصلى آنها تحليل ارتباط د   و 

متغير اصلى اين مطالعه بود    انتخاب شد   ند   . محد   ود   يت زمان د   ر اين جستجو لحاظ نشد   ه است.
 ،(NHS) يافته ها: به د   ليل مشكلات اقتصاد   ى د   ر بخش خصوصى و د   ولتى د   ر ارايه خد   مات ملى سلامت
انگلستان ابتكاراتى را براى جايگزينى خد   مات مراقبتى و بهد   اشتى شروع كرد   ه است كه يكى از آنها نسخه 
نويسى اجتماعى است. با توجه به اينكه سلامت مرد   م به طور اوليه از طريق طيفى از عوامل محيطى، 
اجتماعى و اقتصاد   ى تعيين مى گرد   ند    (كه تحت عنوان تعيين گرهاى اجتماعى سلامت شناخته مى شوند   ) 
و  سلامت  اى  ريشه  علل  به  نگاه  با  مرد   م  نياز هاى  به  پرد   اختن  اجتماعى  نويسى  نسخه  هد   ف  بنابراين 
بيمارى است. د   ر نسخه نويسى اجتماعى افراد    از مراكز بهد   اشتى به جامعه و سازمان هاى مبتنى بر جامعه 
انتقال يا ارجاع د   اد   ه مى شوند   . اين كار از طريق مد   ل هاى مختلفى قابل انجام است كه يكى از شايعترين 
(link worker) است كه افراد    را به منابع حمايتى د   ر جامعه متصل مى كند   .   رابط  يك  طريق  از  آنها 
اين مد   اخلات شامل هنرد   رمانى، گروه هاى پياد   ه روى، گروه هاى ورزش، فعاليت هاى د   اوطلبانه د   ر جامعه، 
آموزش، باغبانى، فعاليت هاى مبتنى بر طبيعت و بانك زمان مى باشد   . يكى از بيمارى هايى كه از از اين 

رويكرد    سود    مى برد    افسرد   گى خفيف تا متوسط است.
انزواى  كاهش  عمومى،  پزشك  ويزيت هاى  كاهش  باعث  مى تواند     اجتماعى  نويسى  نسخه  نتيجه گيرى: 
اجتماعى، افزايش رفاه اجتماعى، كاهش هزينه هاى بهد   اشتى، كاهش نابرابرى هاى بهد   اشتى و ارتقاء سلامت 

روان شود   . براى اجراى موفق نسخه نويسى اجتماعى حمايت د   ر سطح سياسى ضرورى است.

كليد  واژه: نسخه نويسى اجتماعى، ارجاع، سلامت، رفاه اجتماعى

فريبا حيد   رى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
تلفن:  ايران.  تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

،041-33364673
 Email:fariba_heidari@hotmail.com

 

نسخه نويسى اجتماعى، يك رويكرد    هزينه اثربخش د   ر ارتقاى سلامت و رفاه اجتماعى
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چكيد   ه
مقد مه: كيفيت زند   گى كارى عبارت است از مجموعه اى از شرايط واقعى كار د   ر يك سازمان؛ مانند    حقوق 
و مزايا، امكانات رفاهى ملاحظات بهد   اشت و ايمنى، مشاركت د   ر تصميم گيرى، روش مد   يريت و تنوع 
غنى بود   ن مشاغل. بطوري كه كيفيت زند   گي كاري براى جذب و حفظ كاركنان ضرورى است. از انجا 
كه تكنسين هاى اتاق عمل نقش بسيار مهمي د   ر سيستم د   رمان بيماران د   ارند    اين مطالعه با هد   ف تعيين 

كيفيت زند   گي كاري تكنسين هاى اتاق عمل د   ر بيمارستانهاي منتخب شهر تهران انجام شد   .
روش بررسى: روش پژوهش، توصيفي- تحليلي از نوع مقطعي است. نمونه ها از تكنسين هاى اتاق عمل 
شامل  كه  را  پرسشنامه ها  نفر   125 شد   ند   .  انتخاب   1397 سال  د   ر  تهران  شهر  منتخب  بيمارستانهاي 
اطلاعات د   موگرافيك و پرسشنامه كيفيت زند   گي كاري والتون( 34 گزينه اي) بود    به صورت خود   گزارشي 
كامل كرد   ند   . د   اد   ه ها پس از ورود    به نرم افزار SPSS با استفاد   ه ازآمار توصيفي و آزمون مجذور كاي 

مورد    تجزيه تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  ميانگين و انحراف معيار سن نمونه ها  7/7 ±31 بود   . 73 د   رصد    زن و 30 د   رصد    مرد    بود   ند   . 
بود   ند   .  متاهل   ٪52/8 و  مجرد      ٪46/4 و  ليسانس  فوق   ٪6/4 و  ليسانس   ٪81/6 د   يپلم،  فوق   ٪12/1
ميانگين و انحراف معيار كيفيت زند   گي كاري كاركنان اتاق عمل 23/10 ± 90/24 بود   ، بطوريكه 7/2 
٪ كيفيت زند   گي كاري پايين، 80 ٪ كيفيت زند   گي كاري متوسط و 12/8 ٪ كيفيت زند   گي كاري بالا 
د   اشتند   . بين كيفيت زند   گي كاري و سن، تاهل، شيفت كاري، نوع استخد   ام  و تحصيلات ارتباط معني 

د   اري وجود    ند   اشت.
نتيجه گيرى: با د   ر نظر گرفتن نتايج مطالعه، به نظر مي رسد    كيفيت زند   گي كاري كاركنان اتاق عمل 
د   ر حد    مطلوب نمي باشد   . بنابراين مسئولين د   رمان، بايستي بسترهاي لازم جهت ارتقاء كيفييت كاري 
كاركنان اتاق عمل د   ر حيطه هاى پرد   اخت منصفانه و كافي، محيط كار ايمن و بهد   اشتي، تامين فرصت رشد    
و امنيت مد   اوم، قانون گرايي د   ر سازمان و توسعه قابليت هاى انساني را فراهم كنند    تا كاركنان بتوانند    با 

انگيزه بيشتر خد   مت كنند   .

كليد واژه:  كيفيت زند   گي كاري، تكنسين اتاق عمل، تهران

 

بررسي كيفيت زند   گي كاري تكنسين هاى اتاق عمل د   ر بيمارستانهاي منتخب شهر تهران د   ر سال 
1397

 مينا كريمى رونقى
تحقيقات  كميته   - عمل  اتاق  كارشناسي  د   انشجوي 

د   انشجويي د   انشگاه شاهد   
مريم عالم باقري

تحقيقات  كميته   - عمل  اتاق  كارشناسي  د   انشجوي 
د   انشجويي د   انشگاه شاهد   

معصومه حيدرى
آموزش  – استاد   يار  شاهد     د   انشگاه  علمي-  هيات  عضو 
خمينى-  امام  حرم  روبروى  سلامت  ارتقاء  و  بهد   اشت 
نويسند   ه  مامايى.  پرستارى-  – د   انشكد   ه  شاهد     د   انشگاه 

مسئول: 09125264558  
heidari@shahed.ac.ir



 206

 

 

چكيد   ه
مقدمه: سرطان پستان شايع ترين نوع سرطان د   ر ميان زنان و مهم ترين علت مرگ و مير آنان د   ر سنين 
40-44 سالگى ميباشد   . مهم ترين عامل د   ر پيش اگهى سرطان پستان، تشخيص به موقع آن است و لازمه 
تشخيص به موقع، همكارى فرد    بيمار د   ر انجام تست هاى غربالگرى است و اين همكارى موثر، د   ر گرو 
د   اشتن آگاهى كافى از اين بيمارى مى باشد   . هد   ف از اين پژوهش تعيين ميزان سواد    سلامت زنان نسبت 

به سرطان پستان و روش هاى غربالگرى و عوامل مرتبط مى باشد   .
روش بررسى: پژوهش، به صورت تحليلى- مقطعي انجام شد   . تعد   اد    نمونه 146 نفر بود    كه به صورت 
تصاد   فى از زنان مراجعه كنند   ه به د   رمانگاه  بيمارستان شهرستان كاشمر د   ر سال 1397 انتخاب شد   ند   . 
به  را  پستان  سرطان  به  نسبت  آگاهى  بررسي  پرسشنامه  و  د   موگرافيك  مشخصات  پرسشنامه  نمونه ها 
افزار  نرم  وارد     وكد   گذارى  آورى  جمع  از  پس  پرسشنامه  اطلاعات  كرد   ند   .  كامل  خود   گزارشي  صورت 
آمارى SPSS شد    سپس با استفاد   ه ازآمار توصيفي و آزمون مجذور كاي مورد    تجزيه تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  ميانگين و انحراف معيار سنى نمونه ها ( 6/3±41/6) بود   . 68/5 د   رصد    افراد    تحصيلات د   يپلم 
يا زير د   يپلم و 31/5 د   رصد    تحصيلات ليسانس و بالاتر د   اشتند   . از نظر شغلى و وضعيت تاهل نيز به 
ترتيب 63/7د   رصد    خانه د   ار و 72/6د   رصد    متاهل بود   ند   . از 146 نفر، 63/7 ٪ آگاهي كم و 36/3 ٪ 
آگاهي بالايي نسبت به علايم سرطان پستان و غربالگري آن د   اشتند   . ميزان آگاهى شركت كنند   گان با 
تحصيلات (P<0/0001) و شغل (P=0/019) ارتباط معنى د   ار د   اشت بطوريكه افراد    با تحصيلات بالا و 
افراد    شاغل، سطح آگاهى  بالاترى د   اشتند   . د   ر حاليكه اين ارتباط با سن، وضعيت تاهل و سابقه ابتلا د   ر 

   .(P=0/65 ،P=0/87 ،P=0/28 بترتيب)    خود    يا خويشاوند   ان از نظر آمارى معنى د   ار نبود
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج تحقيق حاضر، ميزان آگاهى زنان شهرستان كاشمر نسبت به علائم سرطان 
پستان و روش هاى غربالگرى آن نسبتا پايين است و اين امر، لزوم توجه به بالا برد   ن سطح آگاهى زنان 
را تاكيد    مى نمايد   . براين اساس پيشنهاد    مى گرد   د    برنامه هاى آموزشى-بهد   اشتى به صورت مد   اوم و موثر 
با همكارى مركز بهد   اشت شهرستان كاشمر براى زنان ارائه گرد   د    تا آسيب هاى اقتصاد   ى-اجتماعى ناشى 

از سرطان د   ر خانواد   ه و به تبع جامعه كاهش يابد   .

كليد واژه:  سرطان پستان- غربالگرى- آگاهى

صابره ارسلانى
تحقيقات  كميته   - عمل  اتاق  كارشناسي  د   انشجوي 

د   انشجويي د   انشگاه شاهد   
مهد   يه خرمي

تحقيقات  كميته   - عمل  اتاق  كارشناسي  د   انشجوي 
د   انشجويي د   انشگاه شاهد   

معصومه حيد   ري
آموزش  استاد   يار  شاهد   -  د   انشگاه  علمي-  هيات  عضو   

بهد   اشت و ارتقاء سلامت

 

بررسي ميزان آگاهي زنان د   ر رابطه روشهاي غربالگري سرطان پستان و عوامل مرتبط 
د   ر زنان مراجعه كنند   ه به بيمارستان شهرستان كاشمرد   ر سال 1397
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چكيد   ه
مقد مه: با توجه به افزايش شيوع بيماريهاى غيرواگير منجمله د   يابت،مطالعه سبك زند   گى بيماران مى تواند    
ما را د   ر يافتن د   لايل اين افزايش و راه هاى پيشگيرى و كنترل آن يارى نمايد   .اين مطالعه با هد   ف تعيين 
چگونگى سبك زند   گى وعاد   ات غذايى بيماران د   يابتى نيمى از مناطق روستايى شهرستان بند   رانزلى انجام 

شد   .
به صورت مقطعى د   ر سال 1394 د   ر شهرستان بند   رانزلى بر روى 337  روش بررسى: مطالعه حاضر 
بيمار د   يابتى انجام شد   .اطلاعات با استفاد   ه از يك چك ليست حاوى متغيرهاى د   موگرافيك و متغيرهاى 
سبك زند   گى و عاد   ات تغذيه اى و د   رمانهاى مناسب د   ر بيماران جمع آورى شد   .نمرات كسب شد   ه افراد    
از رتبه 1 الى 6 د   سته بند   ى شد    كه رتبه كمتر نشان د   هند   ه سبك زند   گى مناسب تر بود   .جهت تجزيه و 

تحليل از نرم افزار SPSS 19 استفاد   ه شد   .
يافته ها: از 337 بيمار 80 نفر مرد    و 257 نفر زن بود   ند   .هيچيك ازبيماران د   ر گروه اول قرار نگرفته و 
تنها 27 نفر ( 7/7 د   رصد   )د   ر گروه هاى د   وم و سوم قرارگرفتند   .اين مطالعه نشان د   اد    بيش از 90 د   رصد    

بيماران د   اراى عملكرد    مناسبى از نظر تغذيه و د   رمان نبود   ند   .
نتيجه گيرى: با توجه به پايين بود   ن عملكرد    افراد    از نظر تغذيه مناسب و د   رمان مناسب نياز به مد   اخله 

آموزشى منسجم بر اساس الگوهاى تغيير رفتار احساس مى شود   .

كليد  واژه: سبك زند   گى، د   يابت، بند   رانزلى

 

بررسى سبك زند   گى بيماران د   يابتى نوع د   و مناطق روستايى شهرستان بند   رانزلى سال 1394
 

سيد   ه هاجر خاتمى
سلامت  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناس   *
نويسند   ه  ايران).  بند   رانزلى،  بند   رانزلى،  بهد   اشت  (شبكه 

مسئول: تلفن: 01344552963
Email: ksiedhajer@yahoo.com

غلامرضا صاد   قى
بهد   اشتى  معاونت  غيرواگير  بيمارى هاى  كارشناس 
پزشكى  علوم  (د   انشگاه  گيلان  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

گيلان، رشت، گيلان)
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چكيد   ه
كارشناسى  د   انشجويان  زند   گى  كيفيت  بر  اجتماعى  سلامت  تاثير  بررسى  پژوهش  اين  هد   ف  مقد مه: 

خوابگاهى د   ر سال تحصيلى 97-96 بود   . 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع همبستگى است كه بر روى 300 نفر از د   انشجويان  د   ختر و پسر ساكن 
خوابگاه هاى د   انشجويى  د   انشگاه علوم پزشكى ايران صورت گرفته است. روش نمونه گيرى تصاد   فى طبقه 
اى و ابزار جمع آورى اطلاعات د   ر اين پژوهش شامل د   و پرسشنامه كيفيت زند   گى و سنجش سلامت 

اجتماعى بود . 
يافته ها: يافته هاى تحقيق نشان مى د   هند   ، بين سلامت اجتماعى و ميزان كيفيت زند   گى د   انشجويان رابطه 
مثبتى وجود    د   ارد   . همچنين د   ر بررسى رابطه بين ابعاد    سلامت اجتماعى و كيفيت زند   گى از 5 زير مقياس 
سلامت اجتماعى فقط بين د   و زير مقياس انسجام اجتماعى و شكوفايى اجتماعى با كيفيت زند   گى ارتباط 
معناد   ار وجود    د   اشت.وجود    ارتباط مثبت بين سلامت اجتماعى و بعد    روانى كيفيت زند   گى حاكى از اهميت 
مسايل روحى و روانى و احساس رضايت مند   ى د   ر بالا برد   ن سطح سلامت اجتماعى مى باشد    بطوريكه 
بالاترى  اجتماعى  سلامت  از  آنها  جامعه،  افراد     بين  د   ر  خاطر  رضايت  احساس  و  فرهمند   ى  افزايش  با 

برخورد   ار خواهند    بود   .
نتيجه گيرى: وجود    ارتباط معناد   اربين انسجام اجتماعى و كيفيت زند   گى نشانگر تاثير مستقيم تعلق خاطر 
افزايش  با  بود     اميد   وار  ميتوان  بطوريكه  است  افراد     روانى  و  جسمى  زند   گى  كيفيت  روى  بر  جامعه  به 
حمايت هاى اجتماعى و ايجاد    عوامل تعلق آور و سهيم كرد   ن افراد    د   ر سود    و زيان هاى اجتماعى،كيفيت 
زند   گى و به تبع آن رضايت مند   ى فرد   ى افزايش يابد    . عد   م ارتباط بين جنسيت و رشته د   رسى با ميزان 
كيفيت زند   گى مى تواند    تا حد   ى بيانگر كم اهميت بود   ن اين عوامل د   ر مقايسه با سن و ترم تحصيلى كه 

توام با تجربه و كسب مهارت هاى بيشتر د   ر محيط د   انشگاه و خوابگاه است، باشد   .

كليد  واژه: سلامت اجتماعى، كيفيت زند   گى،  رضايتمند   ى، د   انشجويان

سيد   ه مليكا خارقانى مقد   م 
و  بهد   اشت  آموزش  تخصصى  د   كترى  د   انشجوى   *
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  سلامت،  ارتقاء 
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  ايران.  همد   ان،  همد   ان،  پزشكى 

تماس09192156578
email: m_kharghani@yahoo.com 

حسين ابراهيمى
استاد   يار،عضوهيئت علمى د   انشگاه علوم پزشكى ايران، 
بهد   اشت حرفه اى، بهد   اشت حرفه اى، د   انشكد   ه بهد   اشت، 

د   انشگاه علوم پزشكى ايران، تهران، ايران 

 

 بررسى رابطه ى بين سلامت اجتماعى و شاخص هاى آن بر ميزان كيفيت زند   گى
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چكيد   ه
مقد مه: خود   مراقبتى د   ر بيماران د   يابتى به د   رمان و پيشگيرى از عوارض بيمارى و د   ر نتيجه بهبود    كيفيت 
زند   گى آنها كمك قابل توجهى مى كند   . مطالعه حاضر با هد   ف تعيين ارتباط بين سواد    سلامت، سازه هاى 
تئورى رفتاربرنامه ريزى شد   ه با رفتارهاى خود   مراقبتى د   ر بيماران مبتلا به د   يابت نوع 2 د   ر شهرستان 

صومعه سرا انجام گرفت. 
روش بررسى: د   ر اين پژوهش توصيفي مقطعي، با استفاد   ه از نمونه گيري چند    مرحله اي تصاد   في 166 نفر از 
بيماران مبتلا به د   يابت نوع 2 مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتي د   رماني شهرستان صومعه سرا د   ر قالب 
د   و گروه تجربي و كنترل مشاركت كرد   ند   . ابزار گرد   آوري د   اد   ه ها شامل پرسشنامه اطلاعات د   موگرافيك، 
مقياس هاي مرتبط با سازه هاي تئوري رفتار برنامه ريزي  شد   ه، پرسشنامه سواد    سلامت (STOHFLA) و 
پرسشنامه خود   مراقبتى (SDSCA) بود   ند   . براي تجزيه و تحيل د   اد   ه ها از آمار توصيفى، كاي اسكوئر، تي 

مستقل، ضريب همبستگي پيرسون، آناليز واريانس يك طرفه و آناليز مسير استفاد   ه شد   .
يافته ها: نتايج نشان د   هند   ه اختلاف معناد   ار ميانگين سواد    سلامت بر حسب متغيرهاي جنسيت و ميزان 
تحصيلات بود    (P <0/05). همچنين، ميانگين نگرش، هنجارهاي انتزاعي، قصد    رفتاري بين افراد   ي با سطح 
سواد    سلامت پايين و كافي اختلاف معناد   ار د   اشت (P <0/05). د   ر عين حال، وضعيت رعايت رژيم غذايي 
و فعاليت جسماني بعنوان رفتارهاي خود   مراقبتي بين بيماران با سواد    سلامت پايين و كافي متفاوت بود    
(P <0/05). تأثير سواد    سلامت بر خود   مراقبتى از طريق هنجارهاي انتزاعي و قصد    رفتاري ميانجي گري 
شد    و نگرش اصلي ترين پيش بينى كنند   ه قصد    رفتارى بود    (r=0/28 ،P <0/05). نهايتاً د   اد   ه ها به خوبي 

.(P <0/05)    با مد   ل برازش د   اشته و قاد   ر به پيش بينى 31 د   رصد   ي واريانس رفتار خود   مراقبتى بود   ند
نتيجه گيرى: د   ر اين مطالعه ارتباط بين سواد    سلامت و متغيرهاي روان شناختي نگرش، هنجارهاي انتزاعي 
و كنترل رفتاري د   رك شد   ه با خود   مراقبتي د   ر بيماران د   يابتي مورد    تأييد    واقع شد    و د   ر نتيجه توجه به 

متغيرهاي مذكور د   ر طراحي مد   اخلات آموزشي ضروري به نظر مى رسد   .

كليد  واژه: د   يابت نوع 2، سواد    سلامت، خود   مراقبتى، نگرش، رژيم غذايي، فعاليت جسماني. 

 

پيش بينى نقش سواد    سلامت و سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه بر رفتارهاى خود   مراقبتى 
د   ر بيماران د   يابتى نوع د   و

سيد   هاد   ى خاكزاد   ى
د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى قزوين، ايران.
هاد   ى مرشد   ى

بهد   اشت،  عمومي،د   انشكد   ه  بهد   اشت  گروه  استاد   يار 
د   انشگاه علوم پزشكى قزوين، ايران.

احمد    فخري 
د   انشيار گروه اعصاب و روان، د   انشكد   ه پزشكي، د   انشگاه 

علوم پزشكي جند   ي شاپور اهواز، خوزستان، ايران. 
عيسى محمد   ى زيد   ى

بهد   اشت،  عمومي،د   انشكد   ه  بهد   اشت  گروه  د   انشيار   *
د   رمانى  و  بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه 
تماس:  مسوول:تلفن  نويسند   ه  ايران.  قزوين،  قزوين، 

+98912414500
Emohammadi@qums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: شكل گيرى شخصيت كود   كان د   ر محيط خانواد   ه آغاز مى شود    و تمام جنبه هاى زند   گى كود   كان و 
مشكلاتى كه د   ر آيند   ه با آن مواجه مى شوند    را تحت تاثير قرار مى د   هد   . هد   ف از اين مطالعه تعيين تاثير 

آموزش مهارتهاى فرزند    پرورى ماد   ران بر رفتار د   انش آموزان د   ختر مشهد    بود   .
روش بررسى: اين مطالعه بر روى 100ماد   ر و د   انش آموز د   ختر 13-10 ساله (50 نفر آزمون و 50 نفر 
كنترل) د   ر مشهد    به روش خوشه اى چند    مرحله اى د   ر سال 1395 انجام گرد   يد   . ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها 
د   ر اين مطالعه با استفاد   ه از پرسشنامه كتبى كه علاوه بر سوالات د   موگرافيك، حاوى سوالاتى د   ر زمينه 
رفتار د   انش آموزان بود    و روايى و پايايى آن (روايى 85٪- آلفاى كرونباخ 72٪- پايايى بيرونى ٪72) 
مورد    تاييد    قرار گرفت. تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از spss16  و با استفاد   ه از آزمون هاى توصيفى (فراوانى و 
د   رصد   ، ميانگين و انحراف  معيار) و آزمون هاى تحليلى (تى زوجى، ضريب همبستگى) د   ر سطح معناد   ارى 

0/05 انجام  شد   .
لحاظ  از  كه  بود     كنترل36/8±6/53  د   رگروه  و  آزمون34/7±7/39  گروه  د   ر  سنى  ميانگين  ها:  يافته 
آمارى تفاوت معنى د   ارى باهم ند   اشتند   (p=0/135). د   ر نمره رفتار د   انش آموزان قبل از مد   اخله بين د   و 
گروه آزمون و كنترل تفاوت معنى د   ارى وجود    ند   اشت (p=0/059) ولى 2ماه بعد    از مد   اخله اين تفاوت 
معنى د   ار شد   (p=0/001). ضمنا بر اساس آزمون تى تست د   ر گروه آزمون تفاوت قبل و بعد    معنى د   ار 

  (p=0/95).    ولى د   ر گروه كنترل معنى د   ار نشد   (p<0/001)   شد
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه مد   اخله آموزشى مهارتهاى فرزند    پرورى تاثير مثبتى بر رفتار د   انش آموزان 
پوشش  تحت  جمعيت  براى  روانشناس  توسط  پرورى  فرزند     آموزشى  جلسات  برگزارى  است،  د   اشته 
مراكزخد   مات جامع سلامت بيش از پيش ضرورى مى باشد   . ضمنا بهتر است علاوه برآموزش ماد   ران، 

پد   ران د   انش آموزان نيز آموزش ببينند    تا تاثير آموزش بيشتر گرد   د   .

كليد  واژه: آموزش- مهارتهاى فرزند    پرورى- ماد   ران- رفتار- د   انش آموزان د   ختر

زهره خاكشور قره سو
و  آموزش  بهد   اشت،گروه  آموزش  ارشد     كارشناس   *
پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  سلامت،د   انشكد   ه  ارتقاء 
مشهد   ، مشهد   ،ايران.  نويسند   ه مسئول: 09152516964

 khakshoorz2@mums.ac.ir

مهد   ى قليان اول
د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
و ارتقاء سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، مشهد   ،ايران
محمد    واحد   يان شاهرود   ى

د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
و ارتقاء سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، مشهد   ،ايران
سحر شبانى

علوم  د   انشگاه  بالينى،  روانشناسى  ارشد     كارشناس 
پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران

عصمت سورگى
مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  عمومى،  د   كترى 

ايران
الهه لعل منفرد   

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى شهيد    بهشتى، تهران، ايران

 

بررسى تاثير آموزش مهارتهاى فرزند    پرورى به ماد   ران بر رفتار
 د   انش آموزان د   ختر مشهد   
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چكيد   ه
مقد مه: يكى از مهمترين مباحث روان شناسى رشد   ، فرزند    پرورى مى باشد   . با كاربرد    روش هاى مناسب و 
سازند   ة فرزند   پروري مى  توان به نوجوان كمك كرد    تا مهارت هاى مناسب و ضروري براي د   وره بزرگسالي 
را به د   ست بياورد   .  هد   ف از اين پژوهش، تعيين تاثير آموزش مبتنى بر رويكرد    فرايند    عمل بهد   اشتى و 

سواد    سلامت بر مهارتهاى فرزند    پرورى ماد   ران د   انش آموزان د   ختر شهر مشهد    بود   .
ماد   ران  از  نفر كنترل)  آزمون و50  نفر  نفر (50  نيمه تجربى د   ر ميان 100  مطالعه  اين  روش بررسى: 
د   اراى فرزند    د   ختر13-10 سال منطقه تباد   كان شهر مشهد    به روش نمونه گيرى خوشه اى د   ر سال 1395 
مورد    بررسى قرار گرفتند   . ابزار جمع آورى د   اد   ه ها، پرسشنامه مبتنى بر سازه هاى مد   ل رويكرد    فرايند    
عمل بهد   اشتى و پرسشنامه سواد    سلامت تافلا بود   . پس از تعيين روايى ابزار به روش هاى اعتبار صورى و 
اعتبار محتوى و پايايي ابزار با استفاد   ه از آلفا كرونباخ به د   ست آمد   . د   اد   ه ها قبل، بلافاصله و 2ماه بعد    از 
آموزش جمع آورى شد    و با استفاد   ه از نرم افزار SPSS نسخه 16 و آزمونهاى آمارى كاى د   و، من ويتنى 

و ويلكاكسون د   ر سطح معنى د   ارى 0/05 مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه بين گروه آزمون و كنترل از نظر سن،  تعد   اد    اعضاى خانوار، سطح تحصيلات 
ماد   ر و همسران آنها و شغل ماد   ر و همسران آنها تفاوت آمارى معنى د   ارى وجود    ند   اشت(p<05/0). بجز 
سازه عمل برنامه ريزى شد   ه بين د   وگروه آزمون وكنترل قبل از مد   اخله تفاوت آمارى معنى د   ارى وجود    
ند   اشت و بلافاصله بعد    از مد   اخله بين گروه آزمون وكنترل بجز سازه خود   كارآمد   ى كه معنى د   ار نشد    د   ر 
بقيه سازه ها تفاوت  آمارى معنى د   ارى وجود    د   اشت(p<0/05)، همچنين د   وماه بعد    از مد   اخله د   ر همه 
سازه ها اختلاف معنى د   ارى بين گروه آزمون و كنترل وجود    د   اشت. از نظر سواد    سلامت قبل از مد   اخله 
تفاوت معنى د   ارى بين گروه آزمون و كنترل وجود    ند   اشت (p<0/05) ولى بلافاصله(p=0/01)  و 2ماه 

بعد   (p<001/0) اختلاف معنى د   ار بين د   و گروه ملاحظه گرد   يد   .
نتيجه گيرى:  با توجه به اينكه مد   اخله آموزشى بر اساس  سازه هاى مد   ل رويكرد    فرايند    عمل بهد   اشتى 
تاثير مثبتى د   ر مهارتهاى فرزند    پرورى ماد   ران د   اشته است، از اين مد   ل د   ر برنامه ريزي هاى مربوط به 

آموزش خانواد   ه بخصوص مهارتهاي فرزند   پروري بهره گرفته شود   .

سواد    سلامت- د   انش  مهارت فرزند    پرورى –  رويكرد    فرايند    عمل بهد   اشتى –  كليد  واژه:  آموزش – 
آموزان د   ختر – مشهد   

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر رويكرد    فرايند    عمل بهد   اشتى و سواد    سلامت د   ر زمينه مهارتهاى 
فرزند    پرورى به ماد   ران بر عملكرد    د   انش آموزان د   ختر شهر مشهد   

 زهره خاكشور قره سو
و  آموزش  بهد   اشت،گروه  آموزش  ارشد     كارشناس   *
پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  سلامت،د   انشكد   ه  ارتقاء 
مشهد   ، مشهد   ،ايران. نويسند   ه مسئول: 09152516964

 khakshoorz2@mums.ac.ir 

مهد   ى قليان اول
د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
و ارتقاء سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، مشهد   ،ايران
محمد    واحد   يان شاهرود   ى

د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
و ارتقاء سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

مشهد   ، مشهد   ،ايران
حبيب اله اسماعيلى

آمار  و  اپيد   ميولوژى  گروه  زيستى،  آمار  د   كترى 
زيستى، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ،ايران
الهه لعل منفرد  

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى شهيد    بهشتى، تهران، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: اين مطالعه توصيفى – تحليلى بود    كه به صورت مقطعى د   ر سال 1397 د   ر د   انشگاه علوم پزشكى 
يزد    انجام شد   . جامعه مورد    پژوهش شامل د   انشجويان بود   . حجم نمونه طبق فرمول، 200 نفر محاسبه 
گرد   يد   . به منظور جمع آورى اطلاعات از پرسشنامه هاى استاند   ارد    سلامت معنوي پولوتزين و اليسون 
(1982) (د   اراى د   و بعد    سلامت مذهبى و وجود   ى) و اميد    به زند   گى اشنايد   ر (1991) استفاد   ه شد   . تجزيه 
و تحليل د   اد   ه ها توسط نرم افزار SPSS نسخه 24 از طريقه محاسبه ضريب همبستگى  spearmanو با 

استفاد   ه از آزمون هاى آمار توصيفى انجام شد   .
شهيد     پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويان  د   ر  زند   گى  به  اميد     و  معنوى  سلامت  نمره  ميانگين  ها:  يافته 
صد   وقى يزد    به ترتيب (06/98±78/10، 63/45±43/5) به د   ست آمد   . سلامت معنوى د   انشجويان با 
اميد    به زند   گى همبستگى مثبت و معناد   ارى د   اشت. شد   ت همبستگى سلامت معنوى با اميد    به زند   گى 
د   ر د   انشجويان علوم پزشكى يزد    با ضريب همبستگى اسپيرمن برابر (r=0/55) د   ر سطح 0/01 برآورد    
گرد   يد   . متغير سلامت معنوى د   ر مجموع 46٪ اميد    به زند   گى را پيش گويى كرد   . تمامى ابعاد    سلامت 

معنوى با اميد    به زند   گى همبستگى مثبت و معناد   ار د   اشت. 
نتيجه گيرى: سلامت معنوى و اميد    به زند   گى د   ر د   انشجويان د   انشگاه د   ر سطح متوسط (46/7، 53/3) بود    
و سلامت معنوى با اميد    به زند   گى همبستگى معناد   ارى د   اشت. بنابراين، برنامه ريزى د   ر راستاى ارتقاى 

سلامت معنوى د   انشجويان براى افزايش اميد    به زند   گى آنان پيشنهاد    مى شود   .

كليد  واژه: سلامت معنوى، اميد    به زند   گى، د   انشجويان  

سجاد    بهارى نيا
و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  كارشناسى  د   انشجوى 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   رمانى، 

د   رمانى شهيد    صد   وقى يزد   
مهد   يه خالقى 

* د   انشجوى كارشناسى بهد   اشت عمومى، د   انشگاه علوم 
يزد   ،  صد   وقى  شهيد     د   رمانى  بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى 

نويسند   ه مسؤل:
 mah.khaleghi.ph@gmail.com

 

بررسى رابطه بين سلامت معنوى و اميد    به زند   گى د   ر د   انشجويان د   انشگاه علوم پزشكى 
شهيد    صد   وقى يزد    د   ر سال 1397
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت بعنوان يك اپيد   مى خاموش مى باشد    كه با اجراى برنامه هاى آموزشى مى توان آن را كنترل 
نمود   . لذا مطالعه حاضر با هد   ف تعيين اثربخشى برنامه آموزشى مبتنى بر نظريه عمل منطقى توسعه يافته 

بر رفتارهاى خود   مراقبتى د   رزنان مبتلا به د   يابت نوع د   و د   ر شهر فسا  انجام گرفت.
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى، 100 نفر از بيماران مبتلا به د   يابت نوع د   و بصورت تصاد   فى 
و  منطقى  عمل  تئورى  بر  مبتنى  پرسشنامه  توسط  د   اد   ه ها  گرفتند   .  قرار  كنترل  و  مد   اخله  گروه  د   و  د   ر 
رفتار خود   مراقبتى كه توسط هر د   و گروه آزمون و كنترل قبل و 3 ماه پس از مد   اخله آموزشى تكميل 
گرد   يد   ، جمع آورى گرد   يد   . مد   اخله آموزشى براى گروه آزمون د   ر قالب 10 جلسه آموزشى به روش هاى 
سخنرانى، بحث گروهى، نمايش عملى و پرسش و پاسخ، استفاد   ه از فيلم آموزشى، تصاوير  به مد   ت 60-

55 د   قيقه برگزار شد   . جهت آناليز د   اد   ه ها از نرم افزار SPSS ويرايش 22 و آزمونهاي آماري كاى اسكوئر، 
تى مستقل و تى زوجى استفاد   ه شد   .

يافته ها: نتايج مطالعه نشان د   اد    كه پس از مد   اخله آموزشى، ميانگين نمرات تمام سازه هاى تئورى عمل 
منطقى توسعه يافته (نگرش، هنجار هاى انتزاعى، خود   كارآمد   ى، قصد   رفتارى) د   ر گروه مد   اخله نسبت به 
گروه كنترل به طورى معنى د   ارى افزايش يافته است (p<0/05) همچنين مد   اخله آموزشى تاثير معنى 
گروه  HbA1Cد   ر  ميزان  و  بود     گذاشته  مد   اخله  گروه  بيماران  خود   مراقبتى  رفتارهاى  ارتقاء  د   ر  د   ارى 

(p<0/05) آزمون نسبت به گروه كنترل كاهش يافته بود
چارچوب  يك  مى تواند     يافته  توسعه  منطقى  عمل  تئورى  كه  د   اد     نشان  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
مناسبى جهت طراحى مد   اخلات آموزشى براى ارتقا رفتارهاى خود   مراقبتى د   ر بيماران مبتلا به د   يابت 

باشد   . 

كليد  واژه:: آموزش، تئورى عمل منطقى توسعه يافته، رفتار خود   مراقبتى، د   يابت نوع د   و

 

بررسى تاثير برنامه آموزشى مبتنى بر نظريه عمل منطقى توسعه يافته بر رفتارهاى 
خود   مراقبتى د   رزنان مبتلا به د   يابت نوع د   و د   ر شهر فسا  

زهرا خيالى 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
على خانى جيحونى 

* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران.نويسند   ه مسئول: 

989175328065
E-mail:Khani_1512@yahoo.com. 

فروغ فقيه
فسا،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  پزشكى، 

فسا، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: استئوآرتريت يكى از مهمترين د   لايل ايجاد    ناتوانى است. مد   اخله آموزشى براى رفتارهاى خود    
مراقبتى بيماران مبتلا به استئوآرتريت زانو مهم است، زيرا علاوه بر تأثير آن بر كيفيت زند   گى بيمار، بار 
اقتصاد   ى بر اختلالات روحى و روانى خانواد   ه و جامعه را كاهش مى د   هد   . هد   ف از اين مطالعه بررسى تأثير 
مد   اخله آموزشى بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه (TPB) بر ارتقاى رفتارهاى خود    مراقبتى د   ر 

سالمند   ان مبتلا به استئوآرتريت زانو است.
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى، 100 نفر از بيماران سالمند    مبتلا به استئوآرتريت بصورت 
تصاد   فى د   ر د   و گروه آزمون و كنترل قرار گرفتند   . د   اد   ه ها توسط پرسشنامه خود    ساخته مبتنى بر مشخصات 
د   موگرافيك و نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه و رفتار خود   مراقبتى كه توسط هر د   و گروه آزمون و كنترل 
قبل و 4 ماه پس از مد   اخله آموزشى تكميل گرد   يد   ، جمع آورى گرد   يد   . برنامه آموزشى طى 8 جلسه 
55-50 د   قيقه اى به روش نمايش فيلم، تصاوير آموزشى از طريق بحث گروهى و فرايند    حل مسئله براى 
گروه آزمون اجرا شد   . جهت آناليز د   اد   ه ها از نرم افزار SPSS ويرايش 22 و آزمونهاي آماري كاى اسكوئر، 

تى مستقل و تى زوجى استفاد   ه شد   .
يافته ها: ميانگين سني گروه تجربي 3/64 ± 67/25 و ميانگين سني گروه شاهد    3/50 ± 66/12 بود   . 
ميانگين نمرات سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه (نگرش، هنجارهاى ذهنى، كنترل رفتارى د   رك 
شد   ه، قصد   ) و رفتار خود    مراقبتى د   ر گروه آزمون نسبت به گروه كنترل، پس از مد   اخله آموزشى افزايش 

.(P<0/001) يافت
نتيجه گيرى: بر اساس نتايج، مد   اخله آموزشى، رفتارهاى خود    مراقبتى بيماران مبتلا به استئوآرتريت زانو 
را بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه افزايش د   اد   ه است. بنابراين، نتايج اين مطالعه مى تواند    د   ر 
استراتژى هاى مبتنى بر تئورى مبتنى بر رفتارهاى خود    مراقبتى بيماران مبتلا به استئوآرتريت زانو مورد    

استفاد   ه قرار گيرد   .

كليد  واژه:: استئوآرتريت زانو، رفتارهاى خود    مراقبتى، نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه، مد   اخله آموزشى

على خانى جيحونى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
نسيم محمد   ى

فسا،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  پزشكى، 
فسا، ايران

زهرا خيالى
* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989178562818
E-mail:Khiyaliz@yahoo.com

 

تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه بر ارتقاى رفتارهاى 
خود   مراقبتى سالمند   ان مبتلا به استئوآرتريت زانو 
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چكيد   ه
كافي  د   انش  سطح  از  برخورد   اري  ند   ارد   ،  وجود     بيماري  اين  براي  مصونيتي  كه  اين  به  توجه  با  مقد مه: 
از طريق شناخت علايم بيماري، مراجعه سريع به پزشك يا ارجاع بيماران به مراكز د   رماني، منجر به 
جلوگيري از انتقال، كاهش عوارض و موارد    مرگ و مير خواهد    شد   .لذا مطالعه حاضر با هد   ف تاثير مد   اخله 
آموزشى مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر  رفتار هاى پيشگيرى كنند   ه از ابتلاى آنفلوانزاى نوع A د   ر 

د   انش آموزان د   ختر متوسطه اول د   ر شهر فسا انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى بر روى آن 140 نفر از د   انش آموزان د   ختر متوسطه اول شهر 
فسا كه بصورت تصاد   فى به د   و گروه آزمون و شاهد    تقسيم شد   ند   ، انجام گرفت. ابزار گرد   آورى اطلاعات 
پرسشنامه معتبر، مشتمل بر مشخصات د   موگرافيك، آگاهى، سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و رفتار هاى 
پيشگيرى كنند   ه بود   . برنامه آموزشى د   ر طى 4 جلسه يك ساعته با شيوه بحث گروهى همراه با  بحث 
گروهى و ارائه پمفلت و سى د   ى هاى آموزشى براى گروه آزمون برگزار شد   . پرسشنامه ها  قبل و 1 ماه 
بعد    از اجراى مد   اخله آموزشى جمع آورى گرد   يد    و توسط نرم افزار آمارىspss  نسخه 22 و با استفاد   ه 

از آزمونهاى آمارى كاى اسكوئر، تى مستقل و تى زوجى تجزيه و تحليل گرد   يد   .
يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه بعد    از انجام مد   اخله آموزشى نمرات كليه سازه هاى الگوي اعتقاد    بهد   اشتى و 
رفتارهاي پيشگيرى كنند   ه از ابتلاى آنفلوانزاى نوع A د   ر گروه آزمون د   ر مقايسه با گروه كنترل تفاوت 

.(0,05>p) آمارى معنى د   ارى د   اشت
نتيجه گيرى: براساس نتايج مطالعه حاضر و رابطه بين اجزاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و رفتارهاى پيشگيرى 
از د   انش آموزان، به نظر مى رسد    كه برنامه آموزشى مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى مى تواند    د   ر بهبود    

رفتارهاى پيشگيرى از آنفلوآنزاى A د   ر د   انش آموزان مفيد    باشد   .

كليد  واژه:: مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، آنفلوانزاى نوع A، رفتار هاى پيشگيرى كنند   ه، د   انش آموز

 

تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر  رفتار هاى پيشگيرى كنند   ه از ابتلاى 
آنفلوانزاى نوع A د   ر د   انش آموزان د   ختر متوسطه اول د   ر شهر فسا

على خانى جيحونى 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
سيد    منصور كشفى

علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اجتماعى،  پزشكى 
پزشكى شيراز، شيراز، ايران

زهرا خيالى
* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989178562818
E-mail:Khiyaliz@yahoo.com
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چكيد   ه
مقد مه: ليشمانيوز د   ر ايران شايع است. براى اجراى موفق برنامه هاى آموزش بهد   اشت و سلامت، استفاد   ه 
از مد   ل هاى نظرى ضرورى است. يكى از اين مد   ل ها مد   ل پرسيد    است كه فرايند    تغيير رفتار است و 
نتايج احتمالى يك برنامه آموزشى را مورد    بررسى قرار مى د   هد   . اين مطالعه با هد   ف تعيين تاثير مد   اخله 
آموزشي بر اساس مد   ل پرسيد    بر رفتارهاي پيشگيري كنند   ه از ليشمانيوز جلد   ي د   ر زنان خانه د   ار انجام 

شد   .
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى بر روى 240 خانوار (120 گروه آزمون و 120 گروه شاهد   ) تحت 
پوشش مراكز بهد   اشتى د   ر شهر فسا د   ر سال 1395 انجام شد   .  د   ر 240 خانوار  اجرا شد   . مد   اخله آموزشى 
بر اساس مد   ل پرسيد    د   ر طى 7 جلسه 50 تا 55 د   قيقه اي براى گروه آزمون انجام شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 
از پرسشنامه معتبر و پايا، قبل و 3 ماه پس از مد   اخله آموزشى جمع آورى شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم 
افزار SPSS22 و آزمون هاى آمارى توصيفى- تحليلى شامل آزمونهاى t مستقل، كاى و من ويتنى تجزيه 

و تحليل شد   ند   .. 
يافته ها: ميانگين سنى گروه آزمايش 9/12 ± 39/24 سال و گروه كنترل 9/28 ± 38/84 سال بود   . 
عوامل  عملكرد   ،  و  نگرش  آگاهي،  نمرات  ميانگين  آموزشى،  مد   اخله  از  پس  كه  د   اد     نشان  مطالعه  نتايج 
قاد   ركنند   ه و عوامل تقويت كنند   ه د   ر گروه مد   اخله نسبت به گروه كنترل به طورى معنى د   ارى افزايش 

. (p<0/05) يافته است
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د   اد    كه آموزش براساس مد   ل پرسيد    تاثير قابل توجهي بر رفتارهاي 
آموزشى  برنامه هاى  اجراى  و  طراحى  لذا  د   ارد   .  د   ار  خانه  زنان  د   ر  جلد   ي  ليشمانيوز  از  كنند   ه  پيشگيري 

براساس اين مد   ل د   ر خصوص بيمارى سالك توصيه مى گرد   د   .

كليد  واژه:: سالك، آموزش، زنان خانه د   ار، مد   ل پرسيد   ، پيشگيرى

على خانى جيحونى 
* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989175328065
E-mail:Khani_1512@yahoo.com

زهرا خيالى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
سيد    منصور كشفى

علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اجتماعى،  پزشكى 
پزشكى شيراز، شيراز، ايران

 

بررسى تاثير مد   اخله آموزشى  براساس مد   ل پرسيد    بر رفتارهاى پيشگيرانه از 
بيمارى سالك د   ر زنان خانه د   ار
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چكيد   ه
 (FOBT) مقد مه: د   ر اين ميان آزمايش هاى غربالگرى سرطان كولوركتال، آزمايش خون مخفى د   ر مد   فوع
د   ر مقايسه با ساير روش ها به د   ليل سهولت استفاد   ه و كم هزينه بود   ن اهميت د   ارد   . هد   ف اين مطالعه 
بررسى تاثير مد   اخلات آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى بر ميزان مشاركت 
افراد    د   ر انجام آزمون غربالگرى مد   فوع براى غربالگرى سرطان كولوركتال د   ر ميان مرد   ان مراجعه كنند   ه 

به مراكز بهد   اشتى د   رمانى، فسا،فارس، ايران انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى 200 مرد    (100 نفر د   ر گروه آزمون و 100 نفر د   ر گروه كنترل) 
 HBM د   ر فسا د   ر سال 2017 انتخاب شد   ند   . پرسشنامه شامل اطلاعات د   موگرافيك، د   انش، ساختارهاى
(حساسيت د   رك شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، منافع، موانع، خود   كارآمد   ى و نشانه ها براى عمل) و حمايت 
اجتماعى براى اند   ازه گيرى ميزان مشاركت افراد    د   ر انجام آزمايش غربالگرى مد   فوع براى غربالگرى 
سرطان كولوركتال قبل و سه ماه پس از مد   اخله استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از آمار توصيفى و استنباطى 
SPSS22، آزمون t زوجى، من ويتنى، كاى د   و و آزمون تى مستقل د   ر سطح معنى د   ارى 0,5 مورد    تجزيه 

و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: ميانگين سني مرد   ان د   ر گروه تجربي 8,25 ± 63,18 سال و د   ر گروه شاهد     7,66 ± 65,11 
سال بود   . سه ماه پس از مد   اخله گروه آزمون د   ر مقايسه با گروه كنترل افزايش معنى د   ارى د   ر ميانگين 
نمره آگاهى، حساسيت، شد   ت، منافع، خود   كارآمد   ى، راهنماى عمل و حمايت اجتماعى د   رك شد   ه  براى 

FOBT   نشان د   اد   .
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان د   هند   ه اثربخشى ساختارهاى الگوى اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى د   ر 
ميزان سطح مشاركت افراد    براى FOBT  د   ر مرد   ان نشان د   اد   . از اين رو، اين مد   ل ها مى تواند    به عنوان 

چارچوبى براى طراحى و اجراى مد   اخلات آموزشى براى انجام FOBT عمل كند   .

كليد  واژه: FOBT، مرد   ان، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، حمايت اجتماعى، سرطان كولوركتال، شهر فسا

 

بررسى تاثير مد   اخلات آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى بر ميزان مشاركت 
افراد    د   ر انجام آزمون غربالگرى مد   فوع براى غربالگرى سرطان كولوركتال 

على خانى جيحونى 
* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989175328065
E-mail:Khani_1512@yahoo.com. 

يوسف غلامپور
استاد   يار، د   انشكد   ه پزشكي، د   انشگاه علوم پزشكي فسا، 

فسا، ايران
سيد    منصور كشفى

پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  استاد   يار، 
شيراز، شيراز، ايران

زهرا خيالى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
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چكيد   ه
مقد مه:  با توجه به اهيت ياد   گيري د   انش بهد   اشتى و لزوم ارتقاء نگرش ها, باورها , اعقاد   ات و رفتارهاي 
سالم بهد   اشتى د   ر زمينه ايد   ز از سنين مد   رسه, مطالعه حاضر با هد   ف بررسى تأثير برنامه آموزشي بر 
اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتي د   ر تغيير باورهاي بهد   اشتى د   رخصوص ايد   ز د   ر د   انش آموزان صورت گرفته 

است.
روش بررسى: اين مطالعه به صورت نيمه تجربى بر روى 100 د   انش آموز پسرمقطع متوسطه شهرستان 
فسا د   ر سال 1395 انجام شد   . حجم نمونه بر اساس بررسى متون مشابه با ضريب اطمينان 95 د   رصد    و 
توان آزمون 80 د   رصد   ، 100 نفر تعيين گرد   يد    كه به د   و گروه 50 نفره آزمون و كنترل تقسيم شد   ند   . پس 
از انجام پيش آزمون د   ر هر د   و گروه، تنها گروه مد   اخله بر اساس سازه هاى مد   ل د   ر خصوص رفتارهاي 
پيشگيرانه بيماري ايد   ز آموزش د   يد   ند   . براى جمع آورى اطلاعات د   ر چهارچوب الگوى اعتقاد    بهد   اشتى، 
 Paired از پرسشنامه اى مشتمل بر 41 سوال د   ر سه بخش استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از آزمون هاى
t، Independent t،X2 د   ر نرم افزار SPSS نسخه 22 و د   ر سطح معنى د   ارى 0p/05< مورد    تجزيه 

و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: مد   اخله آموزشى انجام شد   ه بر اساس باور بهد   اشتى باعث ارتقاء معنى د   ار آگاهى، حساسيت 
د   رك شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، منافع د   رك شد   ه و خود   كارآمد   ي د   رك شد   ه بود .(P<0/05) همچنين موانع 
د   رك شد   ه د   انش آموزان د   ر خصوص باورهاي مرتبط با رفتارهاي پيشگيرانه ايد   ز به طور معنى د   اري 

.(P<0/05)  كاهش يافت
نتيجه گيرى: مد   اخله آموزشى انجام شد   ه بر اساس الگوي مذكور د   ر خصوص رفتارهاي پيشگيرانه ايد   ز 
تأثير مثبتى د   اشته است, لذا نتايج اين مطالعه مى تواند    د   ر استراتژي هاى مد   اخله اي تئوري محور، به منظور 

ايجاد    و تغيير رفتارهاي بهد   اشتى مورد    استفاد   ه قرار گيرد   .

كليد  واژه:: برنامه آموزشى، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، ايد   ز، د   انش آموزان

على خانى جيحونى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
سيد    منصور كشفى

علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اجتماعى،  پزشكى 
پزشكى شيراز، شيراز، ايران

زهرا خيالى
* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989178562818
E-mail:Khiyaliz@yahoo.com

 

بررسى تأثير برنامه آموزشي بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتي د   ر تغيير 
باورهاي بهد   اشتى د   رخصوص ايد   ز د   ر د   انش آموزان
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان پوست يكى از شايع ترين سرطان ها د   ر ايران است. كشاورزان د   ر اثر تابش اشعه ماوراء 
بنفش خورشيد    به علت كارشان د   ر معرض نور آفتاب قرار د   ارند    و حساس به سرطان پوست هستند   . 
هد   ف از اين مطالعه بررسى تاثير مد   اخلات آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى بر 

ارتقاء رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پوست د   ر كشاورزان شهر فسا بود   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى، 200 كشاورز (100 نفر د   ر گروه آزمون و 100 نفر د   ر گروه 
كنترل) د   ر شهر فسا د   ر سال 1396 انتخاب شد   ند   . مد   اخله آموزشى د   ر گروه آزمون شامل هشت جلسه 
ضد     كرم هاى  از  مناسب  استفاد   ه  موانع  و  مزايا  عوارض،  خطر،  عوامل  پوست،  آموزشى (معرفى سرطان 
نقش  پيشگيرانه،  رفتارهاى  از  استفاد   ه  د   ر  كارآيى  خود     فيزيكى،  حفاظت  و   UV آفتابى  عينك  آفتاب، 
اعتقاد     مد   ل  سازه هاى  د   انش،  د   موگرافيك،  اطلاعات  شامل  معتبر  اى  پرسشنامه  بود   .  اجتماعى)  حمايت 
بهد   اشتى  (حساسيت د   رك شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، منافع د   رك شد   ه، موانع د   رك شد   ه، خود   كارآمد   ى 
و راهنماى عمل) و حمايت اجتماعى براى سنجش رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پوست قبل، 3 و 
6 ماه بعد    از مد   اخله استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها توسط نرم افزار آمارى SPSS-22  و با استفاد   ه از آزمون هاى 
Chi-squared، Independent t-test، Mann-Whitney و ANOVA تجزيه و تحليل شد   . (سطح معنى 

د   ارى كمتر از 0,5.)
يافته ها: ميانگين سني كشاورزان د   ر گروه آزمون 10/52 ± 42/21 سال و د   ر گروه كنترل 10/16 ± 
44/28 سال بود   . سه  و شش ماه پس از مد   اخله، گروه آزمون افزايش معنى د   ارى د   ر ميانگين نمره آگاهى، 
حساسيت د   رك شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، منافع د   رك شد   ه، خود   كارآمد   ى، راهنماى عمل، حمايت اجتماعى 
و رفتارهاى پيشگيرى از سرطان پوست د   ر مقايسه با گروه كنترل نشان د   اد    ولى ميانگين نمره موانع د   رك 

شد   ه د   ر گروه آزمون نسبت به گروه كنترل كاهش يافت.
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان د   هند   ه اثربخشى مد   اخله بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى 
د   ر پذيرش رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پوست د   ر كشاورزان بود   . از اين رو، اين مد   ل ها مى تواند    
به عنوان يك چارچوب براى طراحى و اجراى مد   اخلات آموزشى براى پيشگيرى از سرطان پوست عمل 

كند   .

كليد  واژه::  مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، كشاورز، حمايت اجتماعى، سرطان پوست، فسا

 

بررسى تأثير مد   اخله آموزشى مبنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى و حمايت اجتماعى بر ارتقاء رفتارهاى 
پيشگيرى كنند   ه از سرطان پوست د   ر نمونه اى از كشاورزان ايرانى 

على خانى جيحونى* 1، 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989175328065
E-mail:Khani_1512@yahoo.com. 

طيبه رخشانى
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران
سيد    منصور كشفى

د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 
ايران

زهرا خيالى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: پرخاشگرى يكى از مسائل مهم زند   گى كود   كان مى باشد    كه مشكلات برخاسته از آن، يكى از 
د   لايل مهم ارجاع كود   كان و نوجوانان براى د   ريافت كمك هاى روانشناختى محسوب مى شود   . د   ر همين 
راستا پژوهش حاضر با هد   ف بررسى تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه بر 

رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از پرخاشگرى د   ر د   انش آموزان پسر پايه پنجم ابتد   ايى شهر فسا انجام شد   .
د   انش  از  نفر  را120  پژوهش  جامعه  كه  است  تجربى  نيمه  مطالعه  يك  حاضر  پژوهش  بررسى:  روش 
آموزان پسر پايه پنجم ابتد   ايى مد   ارس د   ولتى شهر فسا، فارس، ايران د   ر سال تحصيلى 96-1395 تشكيل 
د   اد   ند   .ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها، پرسشنامه مبتنى برنظريه رفتار برنامه ريزى بود    و  د   ر د   و زمان قبل و 3 ماه 
پس از مد   اخله توسط گروه ها تكميل گرد   يد   . مد   اخله آموزشى براى گروه آزمون شامل 8 جلسه به مد   ت 
55-60 د   قيقه آموزشى بر مبناى سازه هاى نظريه رفتارى برنامه ريزى شد   ه اجرا شد   . د   ر نهايت د   اد   ه ها با 
استفاد   ه از نرم افزار SPSS نسخه 22 و با استفاد   ه از آزمونهاى تى زوجى، كاى اسكوئر و تى مستقل مورد    

تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى د   انش آموزان گروه آزمون0/56 ± 10/94سال و گروه كنترل  0/44 ± 11/08 
سال بود    . نتايج نشان د   اد    كه قبل از مد   اخله آموزشى اختلاف معنى د   ارى بين د   و گروه آزمون و كنترل از 
نظر ميزان نگرش، هنجارهاى ذهنى، كنترل رفتارى د   رك شد   ه، قصد    ترك پرخاشگرى و رفتار پيشگيرى 
گروه  به  نسبت  آزمون  گروه  آموزشى  مد   اخله  از  پس  ماه   3 د   ر  اما  ند   ارد   .  وجود     پرخاشگرى  از  كنند   ه 
كنترل افزايش چشمگيرى د   ر خصوص هركد   ام از موارد    ذكر شد   ه نشان د   اد    و اختلاف معنى د   ار مى باشد    

. ( p<0/001)
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   هند   ه اثر بخشى آموزش مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه را بر سازه هاى 
نگرش، رفتار، كنترل رفتار د   رك شد   ه، هنجارهاى ذهنى و قصد    رفتارى مرتبط با كنترل پرخاشگرى را 
د   ر كود   كان پايه پنجم ابتد   ايى بود    بنابراين طراحى و اجراى مد   اخلات آموزشى مبتنى بر سازه هاى مذكور 
مى تواند    به مد   يريت بهتر خشم و پرخاشگرى د   ر كود   كان و نوجوانان و ترغيب آنها به حضور و د   ريافت 

مشاوره هاى كنترل خشم بيانجامد   .

كليد  واژه: پرخاشگرى، آموزش، نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه، د   انش آموز

على خانى جيحونى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران
زهرا خيالى

* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989178562818
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سيد    منصور كشفى
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بررسى تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر نظريه رفتار برنامه ريزى شد   ه بر رفتارهاى پيشگيرى
 كنند   ه از پرخاشگرى د   ر د   انش آموزان پسر پايه پنجم ابتد   ايى
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چكيد   ه
مقد مه: بيمارى عروق كرونر قلب، شايع ترين بيمارى قلبى عروقى است كه مرگ و مير ناشى از آن، به 
ميزان قابل توجهى د   ر سراسر جهان و ايران رو به افزايش است. يكى از اقد   امات د   رمانى براى بيماران 
پوستى  راه  از  لومينال  ترانس  كرونرى  آنژيوپلاستى  بر  مشتمل  پوستى  تحت  مد   اخلات  كرونرى،  عروق 
و استنت گذارى د   اخل شريان كرونر مى باشد   . مهمترين راهكار براى پيشگيرى از حمله ثانويه يا د   يگر 
رويد   اد   هاى قلبى د   ر بيماران تحت د   رمان آنژيوپلاستى، خود   مراقبتى است كه متاسفانه د   ر اين بيماران به 
طور مطلوب صورت نمى پذيرد   . لذا مطالعه حاضر با هد   ف تعيين اثربخشى مد   اخله آموزشى مبتنى بر وب 
بر اساس سازه هاى الگوى ارتقاء سلامت بر خود   مراقبتى بيماران قلبى عروقى تحت د   رمان آنژيوپلاستى 

پس از اجراى طرح ترخيص شهر بوشهر د   ر سال 1397-1396مورد    ارزيابى قرار گرفت. 
روش بررسى:  مطالعه ى حاضر يك پژوهش كارآزمايى بالينى بود    كه بر روى 99 بيمار تحت د   رمان 
آنژيوپلاستى د   اراى معيار ورود    (49 نفر گروه مد   اخله،50 نفر گروه كنترل) صورت گرفت. گروه مد   اخله 
وب  بستر  از  را  سلامت  ارتقاء  الگوى  سازه هاى  بر  مبتنى  آموزش  بيمارستان،  روتين  خد   مات  بر  علاوه 
د   ريافت نمود   ند   . گروه كنترل نيز خد   مات روتين بيمارستان را د   ريافت نمود   ند   . ابزار گرد   آورى اطلاعات، 
پرسشنامه هاى سه بخشى شامل اطلاعات جمعيت شناختى، سازه هاى مربوط به الگوى ارتقاء سلامت و 
رفتارهاى خود   مراقبتى بود    كه د   ر سه مرحله )قبل، د   و هفته بعد    و سه ماه بعد    از آموزش(  تكميل گرد   يد   . 
آزمون هاى  توصيفى،  شاخص هاى  از  استفاد   ه  با  و  ويرايش22   SPSS افزار  نرم  افزار  نرم  بوسيله  د   اد   ه ها 

آمارى T مستقل، كاى د   و و تحليل واريانس د   اد   ه هاى مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .
يافته ها: سه گروه از نظر توزيع متغيرهاى جمعيت شناختى مشابه بود   ند   . ميانگين نمره سازه هاى الگوى 
ارتقاء سلامت( منافع، موانع خود   كارآمد   ى و حمايت اجتماعى د   رك شد   ه(  د   ر گروه مد   اخله و كنترل قبل 
از مد   اخله آموزشى تفاوتى ند   اشتند   ، د   ر حالى كه پس از انجام مد   اخله آموزشى تفاوت بين د   و گروه د   ر 
تمام سازه هاى الگوى ارتقاء سلامت از نظر آمارى معنى د   ار بود    (P<0/001) . د   ر خصوص رفتارهاى 
خود   مراقبتى نيز )پايبند   ى به د   رمان، رژيم غذايى سالم، فعاليت بد   نى، استعمال د   خانيات  و مد   يريت استرس 
و اضطراب ( د   و گروه مد   اخله و كنترل قبل از آموزش تفاوتى ند   اشتند   ، د   ر حالى كه بعد    از آموزش د   ر 
گروه مد   اخله بهبود    معناد   ارى (P<0/001 ) د   ر رفتارهاى خود   مراقبتى به جز د   ر بعد    استعمال د   خانيات 

مشاهد   ه شد   .
نتيجه گيرى: يافته هاى حاصل از مطالعه، بيانگر اثربخشى مد   اخله آموزشى طراحى شد   ه د   ر ارتقاء سازه هاى 

الگوى ارتقاء سلامت و نهايتاً بهبود    خود   مراقبتى د   ر اين بيماران بود   . 

كليد  واژه: مد   اخله آموزشى،خود   مراقبتى، الگوى ارتقاء سلامت، مبتنى بر وب، آنژيوپلاستى

 

بررسى تأثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر وب بر خود   مراقبتى بيماران قلبى عروقى تحت د   رمان 
آنژيوپلاستى پس از اجراى طرح ترخيص: كاربرد   ى از الگوى ارتقاء سلامت

عظيمه خد   امى نسب
و  بهد   اشت  آموزش  گروه  ارشد   ،  كارشتاسى  د   انشجوى 
د   انشگاه  د   انشجويى،   تحقيقات  كميته  سلامت،  ارتقاء 

علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران.
مهنوش رئيسى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   يار، 
د   انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران

رحيم طهماسبى
علوم  د   انشگاه  اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه  د   انشيار، 

پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران
حكيمه واحد   پرست

استاد   يار، گروه پرستارى، د   انشگاه علوم پزشكى بوشهر، 
بوشهر، ايران

سيد    همام الد   ين جواد   زاد   ه
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   يار،   *
نويسند   ه  ايران.  بوشهر،  بوشهر،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول: 
Sh.javadzadeh@bpums.ac.ir
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چكيد   ه
اوليه  تشخيص  است.  نمود   ه  نگران  را  ايرانى  زنان  كه  است  سرطانى  شايع ترين  پستان  سرطان  مقد مه: 
بيمارى نقش تعيين كنند   ه د   ر پيش آگهى آن ايفا مى نمايد   . لذا مشاركت د   ر رفتارهاى پيشگيرانه، تنها گزينه 
د   رد   سترس براى زنان مى باشد   . هد   ف از مطالعه حاضر كاربست نظريه انگيزش محافظت براى مشاركت 

زنان د   ر رفتارهاى پيشگيرانه از سرطان پستان بود   . 
روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع تركيبى اكتشافى متوالى است. د   ر بخش كيفى، به روش نمونه گيرى 
هد   فمند    با 14 زن يزد   ى مصاحبه هاى نيمه ساختار يافته عميق انجام شد    و اد   راك آنان از مشاركت د   ر 
رفتارهاى پيشگيرانه از سرطان پستان با استفاد   ه از تحليل محتواى هد   ايت شد   ه استخراج گرد   يد   . سپس 
د   ر بخش كمى بر اساس يافته هاى تحليل محتواى كيفى، پرسشنامه اى مبتنى بر نظريه انگيزش محافظت 

طراحى شد    و ويژگى هاى روانسنجى آن به توسط 420 زن متأهل مورد    بررسى قرار گرفت. 
يافته ها: تحليل محتواى كيفى طبقات اصلى هر كد   ام از سازه هاى نظريه انگيزش محافظت را به شرح زير 
آشكار نمود   : حساسيت د   رك شد   ه (عوامل مستعد   كنند   ه سرطان پستان، الگوهاى سازگارى ناهنجار، عوامل 
برون فرد   ى،  ـ  ميان فرد   ى  ـ  فرد   ى  (پيامد   هاى  شد   ه  د   رك  شد   ت  كنند   ه)،  تقويت  عوامل  و  محد   ود   كنند   ه 
تعد   يل كنند   ه هاى شد   ت د   رك شد   ه)، پاد   اش (پاد   اشهاى د   رونى و بيرونى، استد   لال فرد   ى براى عد   م انجام 
ها)،  كنند   ه  تسهيل  و  موانع  پيشگيرى،  براى  فرد   ى  توانايى  به  (اطمينان  خود   كارآمد   ى  محافظتى)،  رفتار 
كارآمد   ى پاسخ (پيامد   هاى روان شناختى و طبى مثبت)، هزينه پاسخ (موانع فرهنگى ـ اجتماعى و اقتصاد   ى، 
موانع روان شناختى و موانع مربوط به مراكز بهد   اشتى)، ترس (مؤلفه هاى ترس، رويكرد   هاى تعد   يل ترس)، 

انگيزش محافظت (حمايت اجتماعى)
نتيجه گيرى: مشاركت د   اوطلبانه د   ر رفتارهاى پيشگيرانه از سرطان پستان يك موضوع حساس فرهنگى 
مى باشد    و متد   ولوژى كيفى توانست جنبه هاى مختل آن را تبيين نمايد   . يافته ها نشان د   اد    كه منبع اصلى 
حمايت براى زنان، نوع رفتار همسرانشان براى تبعيت از اقد   امات پيشگيرانه مى باشد   . انسجام خانواد   گى 
و عشق ميان زوجين به عنوان عوامل تعيين كنند   ه قوى د   ر ارتباط با رفتارهاى حمايتى همسران مى باشد   . 
نتايج مطالعه اطلاعات مفيد   ى را د   رباره هزينه هاى پاسخ رفتار ماموگرافى مبتنى بر اد   راك خود    زنان يزد   ى 
فراهم نمود   . موانع شناسايى شد   ه زنان را از جستجو براى تشخيص اوليه و د   رمان مناسب بازمى د   ارد   . د   ر 
و فرهنگى به همراه پيام هاى انگيزشى د   ر برنامه هاى  اين راستا لازم است سيستم هاى اعتقاد   ى مذهبى 

آموزشى لحاظ گرد   د   . 

كليد  واژه: طرح تركيبى اكتشافى متوالى، نظريه انگيزش محافظت، سرطان پستان، تحليل محتواى كيفى

مهسا خد   اياريان
سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    صد   وقى 

يزد    – ايران. نويسند   ه مسئول: 09133578436
mahsa.khodayarian6@gmail.com

فاطمه پيغمبرى
د   انشگاه  پزشكى،  علوم  د   انشكد   ه  تشريحى،  علوم  بخش 

آزاد    اسلامى، شاخه يزد   ، يزد   ، ايران. 
سيد    سعيد    مظلومى محمود   آباد   

سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    صد   وقى 

يزد    – ايران 
محمد   على مروتى شريف آباد   

گروه سلامت سالمند   ى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 
پزشكى شهيد    صد   وقى يزد    – ايران 

مينور لميعيان مياند   وآب
بارورى،  بهد   اششت  و  مامايى  گروه  پزشكى،  د   انشكد   ه 

د   انشگاه تربيت مد   رس تهران – ايران  

 

الگوى پيشنهاد   ى نظريه انگيزش محافظت براى مشاركت زنان د   ر 
رفتارهاى پيشگيرانه سرطان پستان 
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت ماد   ران د   ر د   وران بارد   ارى بيانگر مهارت هاى اجتماعى و شناختى است كه انگيزه 
و  خود     سلامت  ارتقاء  و  حفظ  براى  مفيد     آگاهى هاى  از  استفاد   ه  و  د   ريافت  براى  را  ماد   ران  توانايى  و 
فرزند   انشان نشان مى د   هد   . اين مطالعه با هد   ف تعيين تأثير آموزش مبتنى بر نظريه خود   كارآمد   ى و سواد    

سلامت ماد   رى بر نتايج بارد   ارى د   ر ماد   ران بارد   ار انجام پذيرفت. 
روش بررسى: د   ر اين كارآزمايى بالينى تصاد   فى شد   ه، جامعه مورد    بررسى شامل 76 ماد   ر بارد   اركه به 
منظور انجام مراقبت هاي معمول د   وران بارد   اري د   ر سال 1395 به مراكز جامع سلامت شهرستان مشهد    
و  آزمون  گروه  د   و  به  مرحله اى  خوشه اى-چند     تصاد   فى  نمونه گيرى  روش  به  مى باشد   .  كرد   ه اند     مراجعه 
كنترل تخصيص يافتند   . ابزار گرد   آورى اطلاعات مشتمل بر پرسشنامه هاى اطلاعات فرد   ى، سواد    سلامت 
ماد   رى، نتايج بارد   ارى و خود    كارآمد   ى تغذيه اى بود   . پرسشنامه ها تكميل و سپس مد   اخله آموزشى با 
توجه به نتايج مطالعه اوليه توصيفى كه بر روى 120 ماد   ر بارد   ار انجام شد   ه بود   ، براى گروه مد   اخله اجرا 
شد   . پرسشنامه ها بلافاصله و بعد    از گذشت سه ماه از مد   اخله آموزشى مجد   د   اً تكميل گرد   يد   . د   اد   ه ها د   ر 
نرم افزار SPSS تجزيه و تحليل و از آزمون هاى تى، كاى د   و، آناليز واريانس يك طرفه و آناليز د   اد   ه هاى 

تكرارى استفاد   ه شد   .
سلامت  سواد     سطح  نظر  از  كنترل  و  آزمون  گروه  د   و  بين  معناد   ارى  تفاوت  مد   اخله  از  قبل  ها:  يافته 
مد   اخله،  از  بعد     ولى   (p>0/001) نشد     مشاهد   ه  بارد   ارى  د   وران  مراقبت هاى  و  خود   كارآمد   ى  ماد   رى، 
شد     مشاهد   ه  آزمون  گروه  د   ر  خود   كارآمد   ى  ماد   ران،  سلامت  سواد     سطح  ميانگين  د   ر  معناد   ارى  تفاوت 

.(p≤0/001)
سطح  ارتقاء  بر  خود   كارآمد   ى  نظريه  بر  مبتنى  آموزشى  مد   اخله  كارآيى  مد   اخله  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار، نتيجه مطلوب بارد   ارى و به د   نبال آن به د   نيا آمد   ن نوزاد   ى با وزن طبيعى را 

نشان د   اد   .
 

كليد  واژه: سواد    سلامت، ماد   ران بارد   ار، نظريه خود   كارآمد   ى، نتايج بارد   ارى 

 

مد   اخله آموزشى مبتنى بر نظريه خود   كارآمد   ى و سواد    سلامت بر نتايج بارد   ارى 
 

سيد   ه سارا خرازى 
* د   انشجوي كارشناسي ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش  گروه  سلامت. 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، كميته 
مشهد   ،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات 

مشهد   ، ايران.  نويسند   ه مسئول: 09155255373
kharazis1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
گروه  بهد   اشت،  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
سلامت،  بر   موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
حبيب االله اسماعيلى

و  زيستى  آمار  گروه  زيستى،  آمار  د   كتراى  استاد   . 
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد   ميولوژى، 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: بررسى و شناخت متغيرهاى پيش بينى كنند   ه سلامت د   ر ترويج رفتارهاى سالم زنان د   ر سنين 
بارورى مى تواند   گامى بر بهبود    سلامت ماد   ران و نتايج بارد   ارى ارائه د   هد   . بررسى و شناخت متغيرهاى 
پيش بينى كنند   ه سلامت د   ر ترويج رفتارهاى سالم زنان د   ر سنين بارورى مى تواند   گامى بر بهبود    سلامت 

ماد   ران و نتايج بارد   ارى ارائه د   هد   . 
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفي- تحليلي از نوع مقطعى، 120 ماد   ر بارد   ار مراجعه كنند   ه به مركز 
بهد   اشتي د   رماني شهرستان مشهد    انتخاب شد   ند   . روش نمونه گيري به صورت تصاد   في خوشه اى- چند    
مرحله اى بود   . ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها، پرسشنامه سواد    سلامت ماد   رى و نتايج بارد   ارى و پرسشنامه د   رك 
وضعيت تغذيه، رفتار و خود   كارآمد   ى تغذيه اى ماد   ران بارد   ار بود    كه بعد    از تاييد    روايى و پايايى مورد    
استفاد   ه قرار گرفت. د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS15 و آزمون هاى تحليلى توصيفى، ضريب 
همبستگى پيرسون، تحليل رگرسيون گام به گام، تى مستقل، توكى و آناليز واريانس يك طرفه د   ر سطح 

معنى د   ارى 95٪ و 99٪ تجزيه و تحليل شد   ند   .
يافته ها: د   رك وضعيت تغذيه(p<0/01 و r=58)، خود   كارآمد   ى تغذيه اى (p<0/01 وr=71)، رفتار 
تغذيه اى (p<0/01 وr=68) و سواد    سلامت (p<0/01 وr=68) با نتيجه بارد   ارى و وزن هنگام تولد    
به گام نشان د   اد    كه د   ر گام  نوزاد    همبستگى مثبت و معنى د   ارى د   اشتند   . نتايج تحليل رگرسيون گام 
اول خود   كارآمد   ى تغذيه (R=0/71)، د   ر گام د   وم سواد    سلامت (R=0/76) و د   ر گام سوم رفتار تغذيه 
(R=0/77) قاد   ر به پبش بينى معنى د   ار نتيجه بارد   ارى مى باشند   . د   ر مجموع اين متغيرها قاد   ر به پيش 

.(p<0/01)    بينى 59 د   رصد    از واريانس نتيجه بارد   ارى بود   ند
نتيجه گيرى: سواد    سلامت ماد   رى و خود   كارآمد   ى تغذيه اى د   ر ماد   ران بارد   ار نقش مهمى د   ر پيش بينى 

نتيجه بارد   ارى و وزن هنگام تولد    نوزاد    د   ارد   . 

كليد  واژه: سواد    سلامت، ماد   ران بارد   ار، نظريه خود   كارآمد   ى، نتايج بارد   ارى 

سيد   ه سارا خرازى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسي 
د   انشگاه  مشهد   ،  شهرستان  سه  شماره  بهد   اشت  مركز 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم 

09155255373
kharazis1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
گروه  بهد   اشت،  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
سلامت،  بر   موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
حبيب االله اسماعيلى

و  زيستى  آمار  گروه  زيستى،  آمار  د   كتراى  استاد   . 
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد   ميولوژى، 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ، ايران

 

بررسى ارتباط سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار و خود   كارآمد   ى تغذيه با پيامد    بارد   ارى 
و وزن هنگام تولد    نوزاد   
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت ماد   ران د   ر د   وران بارد   ارى د   ر حفظ سلامتى خود    و فرزند   انشان ضرورى است. هد   ف 
از اين مطالعه تعيين تاثير مد   اخله آموزشي حين بارد   ارى بر اساس نظريه خود   كارآمد   ي و سواد    سلامت 

بر وزن هنگام تولد    نوزاد    است.
روش بررسى: اين مطالعه كارآزمايى بالينى بر روى 76 ماد   ر بارد   ار مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتى 
نمونه گيرى خوشه اى  به روش  انجام شد   . شركت كنند   گان  د   رمانى شهرستان مشهد   ، د   ر سال 1395 
چند    مرحله اى به د   و گروه تقسيم شد   ند   . ابزار گرد   آورى اطلاعات مشتمل بر پرسشنامه هاى اطلاعات 
فرد   ى، سواد    سلامت ماد   رى و خود    كارآمد   ى تغذيه اى بود   . مد   اخله آموزشى شامل ارائه شفاهى، بحث 
گروهى و آموزش چند   رسانه اى بود   . پرسشنامه ها بلافاصله و بعد    از گذشت سه ماه از مد   اخله آموزشى 

مجد   د   ا تكميل گرد   يد   .
يافته ها: قبل از مد   اخله تفاوت معناد   ارى بين د   و گروه آزمون و كنترل از نظر سطح سواد    سلامت ماد   رى 
و خود   كارآمد   ى مشاهد   ه نشد    ولى بعد    از مد   اخله، تفاوت معناد   ارى د   ر ميانگين سطح سواد    سلامت ماد   ران، 
خود   كارآمد   ى د   ر گروه آزمون مشاهد   ه شد   . ميانگين سن ماد   ران 4/84 ± 24/92 سال (4/59 ± 23/92 
سال و 4/94 ± 25/92 سال د   ر گروه آزمون و كنترل) بود   . اختلاف معنى د   ارى بين گروه آزمون و كنترل 
از لحاظ سن، سواد    سلامت ماد   ران و خود   كارآمد   ى د   ر زمان قبل از مد   اخله وجود    ند   اشت. مد   اخله موجب 
ارتقاء ميانگين سواد    سلامت (p<0/001) و خود   كارآمد   ى تغذيه (p<0/001) د   ر گروه آزمون نسبت به 
گروه كنترل شد   . ميانگين وزن تولد    نوزاد   ان به طور معني د   اري د   ر گروه آزمون (416/12 ± 3324/14 

.(p=0/003)    گرم) د   ر مقايسه با گروه كنترل (468/63 ± 3007/73 گرم) بود
نتيجه گيرى: يافته هاى مطالعه حاضر نشان د   هند   ه اثربخشى مد   اخله آموزشى طراحى شد   ه بر اساس نظريه 

خود   كارآمد   ى د   ر بهبود    سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار و افزايش وزن تولد    نوزاد   ان است. 

كليد  واژه: سواد    سلامت ماد   رى، نتايج بارد   ارى، وزن كم هنگام تولد   ، آموزش. 

 

تاثير مد   اخلات آموزشى حين بارد   ارى بر وزن هنگام تولد    نوزاد   ان د   ر ايران
 

سيد   ه سارا خرازى 
* د   انشجوي كارشناسي ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش  گروه  سلامت. 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، كميته 
مشهد   ،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات 

مشهد   ، ايران.  نويسند   ه مسئول: 09155255373
kharazis1@mums.ac.ir

نوشين پيمان
گروه  بهد   اشت،  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
سلامت،  بر   موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
حبيب االله اسماعيلى

و  زيستى  آمار  گروه  زيستى،  آمار  د   كتراى  استاد   . 
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد   ميولوژى، 
سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، 

مشهد   ، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: نظام مد   ارس مروج سلامت به منزله يك نظام براي ارتقاء سلامت است كه با مشاركت فعالانه 
اولياء، مربيان و د   انش آموزان و با رويكرد    توانمند    سازي د   انش آموزان د   ر زمينه مراقبت از خود   ، فرهنگ 
خود    مراقبتي و آموزش همسانان و همسالان، منجر به افزايش ظرفيتها و توانمند   سازي مرد   م د   ر مورد    
سالم زند   گي كرد   ن، سالم كاركرد   ن و آموزش با كيفيت خواهد    شد   . سرمايه گذاري روي سلامت نوجوانان 
و جوانان د   ر محيطهاي آموزشى يكى از مهمترين مد   اخلات نظام سلامت است. هد   ف از اين مطالعه تعيين 
د   رصد    ارتقاء اجراي برنامه مد   ارس مروج سلامت د   ر مد   ارس تحت پوشش مركز بهد   اشت شماره سه 

شهرستان مشهد    مى باشد   .
روش بررسى: اين مطالعه از نوع مد   اخله اي قبل و بعد    است كه د   ر سال تحصيلى 96- 1395 انجام 
گرفت. واحد    پژوهش 123 مد   رسه مجري برنامه مد   ارس مروج سلامت شهرستان مشهد    بود   ه كه به 
صورت سرشماري انتخاب شد   ند   . ابزار جمع آوري د   اد   ه ها چك ليست استاند   ارد    ارزيابى مد   ارس مروج 
سلامت د   ر د   و بخش مد   يريتى و شاخص هاي 8 گانه بود   . د   اد   ه ها د   و مرحله قبل و بعد    ازمد   اخله به فاصله 
سه ماه جمع آوري شد   ند   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS21 و آزمون هاى 

تحليلى و آزمون تى زوجى و ... د   ر سطح معنى د   ارى 99٪  انجام شد   .
يافته ها: از 123 مد   رسه مجري برنامه مروج سلامت 76/4 (94) ابتد   ايى، 19/5 (24) متوسطه د   وره 
اول و 4/1 (5) متوسطه د   وره د   وم بود   ند   . 95/9 (118) د   رصد    مد   ارس شهرى و 4/1 (5) روستايى بود   ند   . 
63/4  (78) د   خترانه و 35/8 (44) پسرانه و 0/8 (1) مختلط بود   ند   . ميانگين و انحراف معيار امتيازات از 
100 امتياز د   ر قبل از مد   اخله 15/11±67/65  بود    كه بعد    از مد   اخله به 12/16±76/24  ارتقاء يافت. 
بين ميانگين كل امتياز و ميانگين امتيازات قسمتهاي 9 گانه د   ر قبل و بعد    از مد   اخله تفاوت معنى د   ار وجود    
د   اشت. نتايج مد   ل نشان د   اد    كه فقط امتيازات كل چك ليست مرحله اول و منطقه جغرافيايى با امتيازات 

چك ليست مرحله د   وم مرتبط و تأثير اين برنامه د   ر مد   ارس روستايى بيشتر بود   ه است.
شاخص هاى  بهبود     د   ر  مثبت  تأثير  سلامت  مروج  برنامه  اجراي  كه  د   اد     نشان  مطالعه  اين  نتيجه گيرى: 

مد   ارس د   اشت. پيشنهاد    مى گرد   د    اين برنامه د   ر كليه مد   ارس اجرا گرد   د   . 

كليد  واژه: مد   ارس، مروج سلامت، شهرستان مشهد   .
 

براتعلى عرب نژاد   
د   كتراى د   اروسازى، مركز بهد   اشت شماره سه شهرستان 

مشهد   ، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
انسيه ميرمحتشمى

سه  شماره  بهد   اشت  مركز  محيط،  بهد   اشت  كارشناس 
مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مشهد   ،  شهرستان 

ايران 
سيد   ه سارا خرازى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسي 
د   انشگاه  مشهد   ،  شهرستان  سه  شماره  بهد   اشت  مركز 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم 

09155255373
kharazis1@mums.ac.ir

 

تأثير برنامه مروج سلامت د   ر مد   ارس تحت پوشش مركز بهد   اشت شماره سه 
شهرستان مشهد    د   ر سال تحصيلى 1395-96



227 

 

 

چكيد   ه
مقد مه: اضافه وزن د   ر د   وران نوجوانى زمينه ساز چاقى د   ر بزرگسالى و عوارض مربوط به آن است. چاقى 
از مشكلات مهم بهد   اشتى د   ر كشورهاى د   ر حال توسعه و توسعه يافته است كه د   ر د   هه هاى اخير رو به 
افزايش مى باشد    و با فاكتورهاى زياد   ى د   ر ارتباط است. شناخت اين عوامل مى تواند    راهنمايى د   ر جهت 
مد   اخلات مرتبط با پيشگيرى و كنترل چاقى د   ر نوجوانان باشد   . مطالعه حاضر با هد   ف بررسى عوامل 

تعيين كنند   ه اضافه وزن و چاقى د   ر نوجوانان 18- 5 سال شهرستان مشهد    انجام شد   .  
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفي- تحليلي از نوع مقطعى، 64631  نوجوان 18- 5 سال مراجعه كنند   ه 
به مراكز بهد   اشتي د   رماني شهرستان مشهد    د   ر سال 1396 انتخاب شد   ند   . روش نمونه گيري به صورت 
سرشمارى بود   . وزن، قد   ، نمايه تود   ه بد   نى و ساير اطلاعات مورد    نياز مطابق با فرمهاى مراقبتى گروه سنى 
ثبت شد   ه د   ر سامانه سينا استخراج شد   ند   . زد    اسكور بيشتر از +2 بعنوان چاق و زد    اسكور بيشتر از +1 
و كمتر يا مساوى +2 بعنوان اضافه وزن طبقه بند   ى شد   ند   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار 
آمارى SPSS21 و آزمون هاى توصيفى و تحليلى و آزمون كاى د   و و ... د   ر سطح معنى د   ارى 99٪  انجام 

شد   .
يافته ها: د   ر اين مطالعه 16/6٪ از نوجوانان چاقى و اضافه وزن د   اشتند   . فراوانى چاقى و اضافه وزن د   ر 
د   ختران و پسران بترتيب، 18/4٪، 19/1٪  د   ر شهر و 10/2٪، 11/3٪ د   ر روستا بود   . چاقى و اضافه وزن با 
تعد   اد    وعد   ه غذايى مصرفى د   ر شبانه روز، مد   ت زمان استفاد   ه از تلويزيون، كامپيوتر يا بازى هاى الكترونيكى 
بد   ون تحرك د   ر شبانه روز، مصرف فست فود   ، تنقلات كم ارزش يا بى ارزش (هله هوله شور و شيرين 
و چرب مانند   :چيپس، پفك، نوشابه، آب ميوه صنعتى و ...)، ميزان فعاليت بد   نى شامل ورزش هاى هوازى 

نظير پياد   ه روى تند   ، د   وچرخه سوارى، شنا و ...، محل زند   گى و جنس (p<0/01) ارتباط معناد   ار د   اشت.
نتيجه گيرى: با توجه به تنايج بد   ست آمد   ه از اين مطالعه و شيوع چاقى و اضافه وزن د   ر نوجوانان 5-18 
سال شهرستان مشهد   ، اجراى برنامه هاى مد   اخله اى د   ر جهت جلوگيرى از رفتارهاى پرخطر چاقى و اضافه 

وزن د   ر نوجوانان ضرورى بنظر مى رسد   . 

كليد  واژه: چاقى، اضافه وزن، نمايه تود   ه بد   نى، نوجوانان، شهرستان مشهد   . 

 

بررسى برخى فاكتورهاى مساعد   كنند   ه چاقى و اضافه وزن د   ر نوجوانان
 18-5 سال شهرستان مشهد   

براتعلى عرب نژاد    
د   كتراى د   اروسازى، مركز بهد   اشت شماره سه شهرستان 

مشهد   ، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
انسيه ميرمحتشمى

سه  شماره  بهد   اشت  مركز  محيط،  بهد   اشت  كارشناس 
مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مشهد   ،  شهرستان 

ايران 
سيد   ه سارا خرازى 

* د   انشجوي كارشناسي ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،  آموزش  گروه  سلامت. 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، كميته 
مشهد   ،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات 

مشهد   ، ايران.  نويسند   ه مسئول: 09155255373
kharazis1@mums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: سو ء مصرف مواد    يكى از مشكلات عمد   ه اى است كه اثرات نامطالوبى بر سلامت انسان د   ارد   .

متاامفتامين از مواد    محركى است كه على رغم پيامد   هاى نامطلوب،  مصرف آن د   ر ميان جوانان د   ر حال 
افزايش است.مد   ل مراحل تغيير از مد   لهاى موثر د   ر تببين رفتارهاى مرتبط با سلامت شناخته شد   ه است.

بنابراين د   ر اين مطالعه مد   ل مراحل تغيير د   ر زمينه بعد    مصرف متاافتامين  استفاد   ه شد   . هد   ف از اين 
مطالعه بررسى روايى و پايايى ابزار موزانه تصميم گيرى براى مصرف متاامفتامين د   ر جوانان بود   .

د   انشجو  شد   .41  گرفته  كار  به  مطالعه  د   راين  ابزار  توسعه  اى  مرحله  چند     رويكرد     يك  بررسى:  روش 
د   رمرحله مطالعه كيفى وارد    مطالعه شد   ند    و نتايج منتج به توسعه ابزار 40 آيتمه د   ر اين مرحله گرد   يد   .  
د   ر بخش بعد   ى مطالعه روايى ظاهرى و محتوايى انجام شد   . و اعتبار ابزار د   ر يك نمونه 250 نفره از 
د   انشجويان ارزيابى گرد   يد   .سپس روايى سازه (اكتشافى، تاييد   ى)،روايى همگرا و واگرا و همسانى د   رونى ابزار 

با استفاد   ه آزمون- باز آزمون و آلفا كرونباخ اند   ازه گيرى شد   .
يافته ها: 40آيتم ازمطالعه كيفى استخراج شد    كه پس از بررسى روايى محتويى به 25 آيتم كاهش يافت.
آناليز اكتشافى 4 فاكتور را تاييد    كرد    كه د   ر مجموع 21 آيتم حاصل به طور كلى 55/2 از واريانس  كلى 
را نشان د   اد   ند   . آناتليز تاييد   ى اشاره كرد    كه  مد   ل  د   اراى برازش مطلوبى است. آلفا كرونباخ براى ابعاد    

مد   ل طيف بين 0/74تا 0/87 را نشان د   اد    و همچنين ICC  د   ر طيف 0/83 تا 0/91 قابل قبول بود   .
نتيجه گيرى: يافته هاى اين مد   ل حاكى از آن است كه ابزار موزانه تصميم گيرى براى مصرف متاآمفتامين ها 
يك ابزاز معتبر و كارا ست. كه توانايى محققان را براى شناسايى فاكتورهاى انگيزشى مرتبط با مصرف 

متاآمفتامين افزايش مى د   هد   .د   ر نتيجه اين ابزار كارا  مطالعات آيند   ه  نيز مفيد    واقع شود   .

كليد  واژه: موزانه تصميم گيرى،متاآفتامين، توسعه ابزار،روان سنجى،جوانان

مريم خزائى پول 
بهد   اشت  د   انشكد   ه  سلامت.  ارتقاى  و  آموزش  *گروه 
ايران.  زنجان،  زنجان،  پزشكى  علوم  عمومى.د   انشگاه 

نويسند   ه مسئول: 09113954152
 khazaie.of.maryam@gmail.com

طاهره پاشايى
توسعه  پژوهشكد   ه  محيط،  بهد   اشت  تحقيقات  مركز 
سلامت، د   انشگاه علوم پزشكي كرد   ستان، سنند   ج، ايران

 

   توسعه و بررسى ويژگيهاى روان سنجى  نسخه ايرانى موزانه  
تصميم گيرى مصرف متا امفتامين د   ر جوانان   
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چكيد   ه
از:  است  عبارت  شغلى  استرس  آمريكا  اى  حرفا  بهد   اشت  و  ايمنى  ملى  انستيتو  تعريف  طبق  مقد مه: 
كارمند   ان  نيازهاى  يا  منابع  توانايى ها،  با  شخصى  نيازهاى  كه  زمانى  د   ر  مضر  جسمى  و  حسى  پاسخ هاى 
مطابقت ند   ارد   .استرس از مشكلات اصلي پرستاران است كه تأثير زياد   ي بر عملكـرد    حرفـه اي و زنـدگي 
شخصي آن ها گذاشته و موجب تعارض بين كار و زندگي مي شود   . هد   ف پژوهش حاضر تعيين تأثير 
آموزش مبتنى بر الگوى،اعتقاد    بهد   اشتى بر كاهش استرس شغلى پرستاران بود    تا بتوان از آن د   ر آموزش 

د   انشجويان حرف پزشكى به منظور كاهش استرس آنها استفاد   ه نمود   .
تصاد   فى  بطور  شد   .  انجام  پرستاران  د   ر  كه  است  تجربى  نيمه  مطالعه  يك  حاضر  تحقيق  بررسى:  روش 
بهمن  بيمارستان  پرستار  و42  مد   اخله  گروه  عنوان  به  پارسيان   بيمارستان  ويژه  پرستاربخش  ساد   ه 45 
 Nursing stress يا NSS )به عنوان گروه كنترل انتخاب شد   ند   .ابزار گرد   آورى د   اد   ه ها شامل پرسشنامه
scal ) جهت تعيين استرس شغلى پرستاران و پرسشنامه سازه هاى الگوى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى به منظور 
مد   اخله آموزشى بود   . برنامه آموزشى د   ر سه جلسه 2 ساعته انجام شد   . نمونه ها به مد   ت يك ماه تحت 
 SPSS نظر قرار گرفتند   . تجزيه و تحليل آمارى قبل از آموزش و يك بعد    از آموزش با استفاد   ه از نرم افزار
انجام شد   . از آزمونهاى آمار توصيفى (كاى د   و) و آزمونهاى تى استيود   نت مستقل، تى استيود   نت مزد   وج، 

كالموگرووف- اسميرنوف استفاد   ه شد   .
 89/578 به   107/311 از  آموزش  از  بعد     مد   اخله،  گروه  د   ر  شغلى  استرس  نمره  ميانگين  يافته ها: 
كاهش يافت و د   ر گروه مد   اخله متغيرهاى حساسيت د   رك شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، منافع د   رك شد   ه، 

(P< 0/050)خود   كارآمد   ى و راهنماى عمل و رفتار افزايش معنيد   ار و موانع د   رك شد   ه كاهش  د   اشت
نتيجه گيرى: استفاد   ه از الگوى اعتقاد    بهد   اشتى جهت آموزش مد   يريت استرس به منظور كاهش استرس 

پرستاران مؤثر ميباشد   .

كليد  واژه: استرس شغلى، پرستاران، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى

 

تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر مد   يريت استرس شغلى پرستاران 
بخش هاى ويژه  بيمارستانهاى خصوصى شهر تهران د   ر سال 1396-97

ناهيد    خزر
* د   انشجوى كارشناسى ارشد    آموزش بهد   اشت، د   انشگاه 
ايران.  تهران،  تهران،  تحقيقات  و  علوم  واحد     آزاد    

نويسند   ه مسؤول:02144247086                    
nahidkhazar@yahoo.com 

زهرا جليلى
د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشيار، گروه 
آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه علوم پزشكى 
تهران،  واحد     آزاد     د   انشگاه  تحقيقات،  و  علوم  حد     وا 

تهران، ا يران
ليلا نظرى منش

و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  تخصصى  د   كتراى 
د   رمانى،استاد   يار عضو هيأت علمي د   انشگاه: آزاد    اسلامى 
واحد    علوم و تحقيقات د   انشگاه آزاد    واحد    تهران، تهران، 

ا يران
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان پروستات يكى از شايع ترين علل مرگ ناشى از سرطان ها د   ر مرد   ان به حساب مى آيد   . 
اين د   ر حالى است كه انجام رفتارهاى غربالگرى د   ر صورت تشخيص به  موقع سرطان بسيار موثر است. 
لذا مطالعه حاضر با هد   ف تعيين تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر تئورى انگيزش محافظت د   ر افزايش 
انجام رفتارهاى پيشگرى كنند   ه از سرطان پروستات د   ر مرد   ان 50 تا 75 سال شهر همد   ان انجام گرفت.

روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه نيمه تجربى بود    كه د   ر سال 1396 بر روى 100 نفر ( 50 
نفر گروه آزمون، 50 نفر گروه كنترل) از مرد   ان مراجعه كنند   ه به كانون هاى بازنشستگى شهر همد   ان كه 
به روش تصاد   فى ساد   ه انتخاب شد   ه بود   ند   ، انجام گرد   يد   . پرسشنامه شامل اطلاعات جمعيت شناختى و 
سازه هاى تئورى  انگيزش محافظت بود   ، كه از طريق خود   گزارش د   هى تكميل گرد   يد   . پس از انجام پيش 
آزمون مد   اخله آموزشى طى 4 جلسه  طراحى و د   ر گروه آزمون اجرا شد   . سپس د   و ماه بعد    از مد   اخله 
آموزشى پرسشنامه ها د   ر هر د   و گروه تكميل گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار Spss16 و آزمون هاى، 

تي زوجي، تي مستقل، آزمون كاي د   و و مك نمار  تحليل شد   ند   .
يافته ها: بر اساس نتايج به د   ست آمد   ه نمره اكثر سازه هاى تئورى انگيزش محافظت د   ر گروه آزمون د   ر 
مقايسه با گروه كنترل قبل از مد   اخله تفاوت معنى د   ارى ند   اشت، اما بعد    از مد   اخله آموزشى ميانگين نمره 
پاد   اش د   رك شد   ه، هزينه هاى پاسخ د   رك شد   ه، ترس، خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه، كارايى پاسخ د   رك شد   ه 

.(P<0/001)   و انگيزش محافظت تفاوت معنى د   ارى بين د   و گروه مشاهد   ه شد
د   ر  چارچوبى  عنوان  به  محافظت  انگيزش  تئورى  از  مى توان  كه  د   اد     نشان  مطالعه  نتايج  نتيجه گيرى:   

طراحى برنامه هاى آموزشى به منظور انجام رفتارهاى غربالگرى سرطان پروستات استفاد   ه كرد   .

كليد  واژه: سرطان پروستات، آنتى ژن اختصاصى پروستات، تئورى انگيزش محافظت  

وحيد    خسروى
د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  ارشد   ،  كارشناس 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران. 
مجيد    براتى

د   كترى تخصصى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.

بابك معينى
اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  تخصصى،  د   كترى    *
موثر بر سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، 

ايران. 
Babak_moeini@umsha.ac.ir

يونس محمد   ى
د   كترى تخصصى، مركز تحقيقات مد   لسازى بيمارى هاى 
غيرواگير، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

 

تاثير مد   اخله آموزشى مبتنى بر تئورى انگيزش محافظت بر افزايش انجام رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه 
از سرطان پروستات د   ر مرد   ان 50 تا 75 سال شهر همد   ان
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چكيد   ه
مقد مه: امروزه سرطان به يكى از بيمارى هاى شايع د   ر سطح جهان مبد   ل گشته است. افراد    مبتلابه اين 
بيمارى، به غيراز مشكلات جسمى، د   رخطر ابتلا به مشكلات روانى متعد   د   ى مانند    اند   وه، اضطراب، خشم و 
ترس از مرگ قرار د   ارند   . روش هاى روان د   رمانى مانند    آموزش سلامت معنوى مى تواند    نقش به سزايى 
د   ر كاهش اند   وه و پريشانى اين بيماران د   اشته باشد   . مطالعه حاضر باهد   ف تأثير آموزش گروهى سلامت 

معنوى بر اضطراب مرگ بيماران مبتلابه سرطان با سطح د   رآمد    پايين انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه تجربى با د   و گروه مد   اخله و كنترل كه د   ر هر گروه 30 بيمار سرطانى با سطح 
د   رآمد    پايين، پرسشنامه اضطراب مرگ تمپلر را به عنوان پيش آزمون و پس آزمون (پس از انجام آموزش 
براى گروه مد   اخله) تكميل نمود   ند   . گروه مد   اخله،10 جلسه معنويت د   رمانى گروهى مطرح  شد   ه توسط 
ريچارد    و برگين و توسط يك روانشناس بالينى و روان پرستار آموزش د   يد   ه د   ريافت كرد   ند    د   رحالى كه به 
گروه كنترل هيچ آموزشى د   اد   ه نشد   . جهت تحليل د   اد   ه ها نيز از نرم افزار SPSS نسخه 20 و آزمون آناليز 

كوواريانس استفاد   ه گرد   يد   .
يافته ها: نتايج پژوهش نشان د   اد    كه ميانگين نمره اضطراب پس از مد   اخله د   ر گروه كنترل 8/36±1/11 
و د   ر گروه مد   اخله 1/83±3/7 مى باشد   . نتايج آزمون نشان د   اد    كه ميانگين نمره اضطراب مرگ د   و گروه 

.(P<0/05)    پس از انجام مد   اخله ازنظر آمارى تفاوت معناد   ارى باهم د   اشتند
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د   هند   ه اين موضوع بود    كه آموزش گروهى سلامت معنوى مى تواند    به طور 
چشمگيرى اضطراب مرگ بيماران سرطانى را كاهش د   هد   ؛ بنابراين پيشنهاد    مى شود    تا آموزش سلامت معنوى 
د   ر برنامه هاى مراقبت فرد   ى و خانواد   گى اين بيماران گنجاند   ه شود    تا به كاهش اضطراب مرگ كمك كند   .

كليد  واژه: معنويت د   رمانى، آموزش، اضطراب مرگ، سرطان

 

تأثير آموزش گروهى سلامت معنوى بر اضطراب مرگ بيماران مبتلابه سرطان با سطح د   رآمد    پايين
 

مليحه اسحاق زاد   ه 
پرستارى  د   انشكد   ه  پرستارى،  روان  ارشد     كارشناس   *
تربت  حيد   ريه،  تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و 

حيد   ريه، ايران . 09216762178
m.eshaghzadeh93@gmail.com

سمانه اسحاق زاد   ه
پرستارى  د   انشكد   ه  بالينى،  روانشناسى  ارشد     كارشناس 
تربت  حيد   ريه،  تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و 

حيد   ريه، ايران  
صد   يقه عباسپور 

د   انشكد   ه  د   اخلى-جراحى،  پرستارى  ارشد     كارشناس 
تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى 

حيد   ريه، تربت حيد   ريه، ايران
محمد    امين خضرى

د   انشجوى مقطع كارشناسى پرستارى، د   انشكد   ه پرستارى 
تربت  حيد   ريه،  تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و 

حيد   ريه، ايران
مريم تاتارى

و  پرستارى  د   انشكد   ه  زيستى،  آمار  ارشد     كارشناس 
تربت  حيد   ريه،  تربت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى، 

حيد   ريه، ايران
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چكيد   ه
مقد مه:سل يك  بيمارى  با بار جهانى بسيار زياد    است ولى با اين وجود    قابل پيشگيرى و د   رمان است. 
د   انش  و نگرش  نه تنها مى تواند    پيش بينى كنند   ه مهمى براى رفتارهاى مراقبت اوليه  باشد   ،بلكه بطور غير 
مستقيم   نيز برروى  د   وره بيمارى و نتايج آن تاثير گذار است. اين مطالعه با هد   ف تعيين برخى عوامل 

تاثير گذار بر د   انش، نگرش و عملكرد    مراجعين به مراكز بهد   اشتى د   رمانى انجام شد   ه است.
تحليلي بود   ه است  كه بر روى 517نفر از افراد    مراجعه  روش بررسى: اين مطالعه مقطعي، توصيفي – 
طبقه  گيري  نمونه  روش  به  قائمشهر،  شهرستان  روستايى  و  شهرى  د   رمانى  بهد   اشتى  مراكز  به  كنند   ه 
آماري  تست هاي  و  توصيفى  آمارهاى  از  د   اد   ه ها   تحليل  و  تجزيه  جهت  شد   .  انجام  اى  خوشه  بند   ى  
Kolmogorov- Smirnov ، Mann whitney ، Kruskalwallis-  Test  و ضريب همبستگى 

Spearmanو مد   ل معاد   لات ساختارى د   ر سطح معنى د   ارى 0/05 استفاد   ه شد   .
يافته ها:نمره د   انش و نگرش  با جنسيت، سطح تحصيلات، شغل و د   رامد    ماهيانه ، متوسط د   فعات مراجعه 
به مراكز بهد   اشتى و شركت مد   اوم د   ر جلسات آموزشى  مراكز بهد   اشتى د   رمانى رابطه مثبت معنى د   اشته 
است.عملكرد    با بيمارى زمينه اى  د   ر مراجعين معنى د   ار بود    ه است.د   ر رتبه بند   ى ميانگين نمرات د   انش، 
نگرش و عملكرد   ، 44/68 از شركت  كنند   گان د   اراى آگاهى خوب، 79/49٪ د   اراى نگرش مطلوب و 
72/72د   رصد    د   اراى عملكرد    خوب د   ر زمينه بيمار ى سل بود   ند   . جد   ول ضرايب رگرسيون استاند   ارد    نشان 
د   اد   ه است كه متغير د   انش بر روى نگرش اثر د   ارد    ولى بر روى عملكرد    معنى د   ار نيست . تاثير متغير 

نگرش نيز بر روى  متغير عملكرد    معنى د   ار نبود   . 
نتيجه گيرى:د   انش و نگرش جهت د   ر پيش گرفتن رفتار بهد   اشتى مورد    نظر لازم است ولى كافى نمى 
فرد     مطلوب،  نگرش  و  د   انش  وجود     با  كه  باشد     د   خيل  امر  اين  د   ر  د   يگرى  موارد     است  ممكن  لذا  باشد    
رفتار بهد   اشتى را از خود    بروز ند   هد . چرا كه با توجه به اينكه د   رصد    كمى از افراد    شركت كنند   ه از سطح  
د   انش خوب پيرامون سل برخورد   ار بود   ند   ، ولى ظهور عملكرد    بهد   اشتى متاثر از د   انش نبود   ه است، بنابراين 
جهت   د   ر  مى توان  آنها  شناسايى  با  كه  باشند   .  د   اشته  د   خالت  ميان  اين  د   ر  مى توانند     د   يگرى  فاكتورهاى 

ارتقاء عملكرد    هاى بهد   اشتى مثبت گام برد   اشت. 

كليد  واژه: د   انش، نگرش، عملكرد   ، سل، مراجعه كنند   گان

فرشته خطى د   يز آباد   ى
* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بهد   اشتى د   رمانى اصفهان.  0911948536، 
freshteh_khatty@yahoo.com

د   كتر كورش هلاكويى نائينى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  و  آمار  گروه  استاد   ، 

د   انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران
د   كتر جمشيد    يزد   انى

د   كتراى آمار زيستى، گروه آمار زيستى، مركز تحقيقات 
علوم بهد   اشتى، د   انشكد   ة بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى 

مازند   ران، سارى، ايران

 

بررسى سطح د   انش،نگرش وعملكرد    مراجعين به مراكز بهد   اشتى د   رمانى شهرستان قائمشهر  و
 برخى عوامل موثر بر آن د   ر رابطه با بيمارى سل به منظور تد   وين  برنامه عملياتى د   ر سال 1396
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چكيد   ه
مقد مه:رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سبك زند   گى سالم سبب ميشود    افراد    از خود   شان  د   ر برابر ابتلا به بيمارى   
محافظت نمايند    وبازد   ه كارى بيشترى د   اشته باشند    لذا اين مطالعه با هد   ف تعيين  وضعيت رفتارهاى ارتقا 

ء د   هند   ه سبك زند   گى سالم د   ر كاركنان د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان انجام گرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى- تحليلى  بصورت مقطعى 1396 بر روى 215 نفر از كاركنان  د   انشگاه 
علوم پزشكى اصفهان به روش نمونه گيرى تصاد   فى ساد   ه  انجام شد   ه است. د   ر اين مطالعه از پرسشنامه 
رفتارهاى ارتقا ء د    هند   ه  سلامت(HPLP II)  استفاد   ه شد   ود   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه  با استفاد   ه آزمونهاى 
آمارى، t-test،  one way anova، Mann-whitney،Kruskal- wallis مورد    تجزيه و تحليل قرار 

گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره كل رفتارهاى ارتقاءد   هند   ه سلامت د   ر اين مطالعه 20/92±125/54بود    .بيشترين  
و كمترين ميانگين نمره كسب شد   ه  به ترتيب مربوط به حيطه رشد    معنوى با ميانگين 5/00 ±24/39 و 
فعاليت فيزيكى  با ميانگين 5/14  ±06/ 16بود   ه است.نتايج نشان د   اد    سطح تحصيلات با ميانگين نمره 

كل ارتقاء سلامت د   ر سطح معنى د   ارى (p<0,05)رابطه آمارى معنى د   ارى د   ارد   .
نتيجه گيرى: نتايج  مطالعه نشان د   اد    فعاليت فيزيكى بعنوان يكى از حيطه هاى رفتار ارتقاء د   هند   ه سبك 
زند   گى سالم  د   ر كاركنان  نامطلوب بود   ،  لذا اين نتايج ضرورت تد   وين مد   اخله اى مبتنى بر ارتقاء فعاليت 

فيزيكى د   ر كاركنان را پيشنهاد    ميد   هد   .

كليد  واژه: رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت- سبك زند   گى سالم  - كاركنان 

 

رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سبك زند   گى سالم  و برخى عوامل مرتبط با آن د   ر كاركنان 
د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان (1396)

فرشته خطى د   يز آباد   ى
* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بهد   اشتى د   رمانى اصفهان.  0911948536، 
freshteh_khatty@yahoo.com

شاد   ى فتحى زاد   ه 
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بهد   اشتى د   رمانى اصفهان
احمد    على اسلامى

د   انشيار آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
بهد   اشت و ارتقاء سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان
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چكيد   ه
مقد مه: رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سبك زند   گى سالم سبب ميشود    افراد    از خود   شان  د   ر برابر ابتلا به بيمارى   
محافظت نمايند    وبازد   ه كارى بيشترى د   اشته باشند    لذا اين مطالعه با هد   ف تعيين  وضعيت رفتارهاى ارتقا 

ء د   هند   ه سبك زند   گى سالم د   ر كاركنان د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان انجام گرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى- تحليلى  بصورت مقطعى 1396 بر روى 215 نفر از كاركنان  د   انشگاه 
علوم پزشكى اصفهان به روش نمونه گيرى تصاد   فى ساد   ه  انجام شد   ه است. د   ر اين مطالعه از پرسشنامه 
رفتارهاى ارتقا ء د    هند   ه  سلامت(HPLP II)  استفاد   ه شد   ود   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه  با استفاد   ه آزمونهاى 
آمارى، t-test،  one way anova، Mann-whitney،Kruskal- wallis مورد    تجزيه و تحليل قرار 

گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره كل رفتارهاى ارتقاءد   هند   ه سلامت د   ر اين مطالعه 20/92±125/54بود    .بيشترين  
و كمترين ميانگين نمره كسب شد   ه  به ترتيب مربوط به حيطه رشد    معنوى با ميانگين 5/00 ±24/39 و 
فعاليت فيزيكى  با ميانگين 5/14  ±06/ 16بود   ه است.نتايج نشان د   اد    سطح تحصيلات با ميانگين نمره 

كل ارتقاء سلامت د   ر سطح معنى د   ارى (p<0/05)رابطه آمارى معنى د   ارى د   ارد   .
نتيجه گيرى: نتايج  مطالعه نشان د   اد    فعاليت فيزيكى بعنوان يكى از حيطه هاى رفتار ارتقاء د   هند   ه سبك 
زند   گى سالم  د   ر كاركنان  نامطلوب بود   ،  لذا اين نتايج ضرورت تد   وين مد   اخله اى مبتنى بر ارتقاء فعاليت 

فيزيكى د   ر كاركنان را پيشنهاد    ميد   هد   .

كليد  واژه: رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت، سبك زند   گى سالم ،كاركنان 

فرشته خطى د   يز آباد   ى
* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، 
خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بهد   اشتى د   رمانى اصفهان.  0911948536، 
freshteh_khatty@yahoo.com

شاد   ى فتحى زاد   ه
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بهد   اشتى د   رمانى اصفهان
 احمد    على اسلامى

د   انشيار آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، گروه آموزش 
بهد   اشت و ارتقاء سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان

     

 

رفتارهاى ارتقاء د   هند   ه سبك زند   گى سالم  و برخى عوامل مرتبط با آن د   ر
 كاركنان د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان (1396)
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چكيد   ه
مقد مه: شاخص تود   ه بد   نى ماد   ر و ميزان افزايش وزن د   وران بارد   ارى نقش مهمى د   ر نتيجه بارد   ارى د   ارد   . 
اين مطالعه به منظور تعيين ارتباط شاخص تود  ه بد   نى ماد   ر قبل از بارد   ارى با شاخص هاى انتروپومتريك 

و بروز ايكتر د   ر نوزاد   ان شهر گناباد    د   ر سال 1396 انجام شد   .
روش  به  سال 1396  د   ر  گناباد     شهر  نوزاد   ان  از  نفر  روى 327  بر  مقطعى  بررسى  اين  بررسى:   روش 
سرشمارى و با لحاظ معيارهاى ورود    صورت گرفت. شاخص هاى آنتروپومتريك و شاخص تود   ه بد   نى ماد   ر 
قبل از بارد   ارى براساس اطلاعات موجود    د   ر پروند   ه هاى مراكز بهد   اشتى شهرى گرد   آورى شد   . د   اد   ه ها 
با نرمافزار SPSS نسخه 22 و آمار توصيفى و رگرسيون خطى تحليل شد   . P-value د   ر سطح كمتر از 

0/05 معناد   ار لحاظ شد   .
كيلوگرم   24/98±4/35 بارد   ارى  از  قبل  ماد   ران  بد   نى  تود  ه  شاخص  ميانگين  مطالعه  اين  د   ر  يافته ها: 
بر مترمربع بود   . وزن، قد    و د   ورسر نوزاد   ن نيز به ترتيب 406/73±3155/39 گرم، 2/26±49/29 و 
 BMI    1/82±34/71 سانتيمتر بود   . نتايج آزمون رگرسيون خطى نشان د   اد   ، به ازاى افزايش هر واحد
ماد   ر قبل از بارد   ارى، قد    نوزاد    د   ر هنگام تولد    0/19 سانتيمتر افزايش، وزن نوزاد    د   ر هنگام تولد    0/27 
گرم افزايش و د   ور سر نوزاد    د   ر هنگام تولد    0/19 سانتيمتر افزايش مييابد   . علاوه بر اين، بين قد    نوزاد    
د   ر زمان تولد    و BMI ماد   ر قبل از بارد   ارى ارتباط آمارى معناد   ارى يافت نشد    (P=0/13) اما بين وزن و 
 .(P<0/05) ماد   ر قبل از بارد   ارى ارتباط آمارى معناد   ار وجود    د   اشت BMI د   ور سر نوزاد    د   ر زمان تولد    با
همچنين بين سطح بيليروبين نوزاد   ان مبتلا به ايكتر و BMI ماد   ر قبل از بارد   ارى ارتباط آمارى معناد   ارى 

.(P=0/85)    يافت نشد
نتيجه گيرى: با توجه به نتايج مطالعه حاضر و ارتباط شاخص تود  ه بد   نى ماد   ر قبل از بارد   ارى با شاخص هاى 
انتروپومتريك نوزاد   ان، لازم است كه ارزيابى شاخص تود  ه بد   نى ماد   ران قبل از بارد   ارى انجام شود    و د   ر 
مراقبت هاى پيش از بارد   ارى آموزش و مشاوره تغذيهاى لازم به ماد   ر ارائه گرد   د   . لذا اصلاح رفتارهاى 
بهد   اشتى و تنظيم وزن د   ر وقوع زايمان سالم و بيخطر و جلوگيرى از بروز عوارض و پيامد   هاى بعد   ى 

نقش مهمى ايفا مى كند   . 

كليد  واژه: شاخص تود  ه بد   نى، بارد   ارى، شاخص هاى آنتروپومتريك، ايكتر.

 

ارتباط شاخص تود  ه بد   نى ماد   ر قبل از بارد   ارى با شاخص هاى انتروپومتريك و بروز ايكتر 
د   ر نوزاد   ان شهر گناباد    د   ر سال 1396

فاطمه خليلى
تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  د   انشجويان   *
علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشكد   ه  د   انشجويى، 
تلفن:  مسئول:  نويسند   ه  ايران.  گناباد   ،  گناباد   ،  پزشكى 

09396691778؛
 f.khalili.925@gmail.com

فائزه چوبد   ار
تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  د   انشجويان 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشكد   ه  د   انشجويى، 

گناباد   ، گناباد   ، ايران.
سميه صحرانورد   

تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  د   انشجويان 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشكد   ه  د   انشجويى، 

گناباد   ، گناباد   ، ايران.
سمانه نجفى

مربى، عضو هيئت علمى، گروه پرستارى د   اخلى جراحى 
توسعه  تحقيقات  مركز  پرستارى،  د   انشكد   ه  اطفال،  و 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاى  و  اجتماعى 

گناباد   ، گناباد   ، ايران.
معصومه اميرى د   لوئى

مربى، گروه پرستارى سلامت جامعه، د   انشكد   ه پرستارى، 
د   انشگاه علوم پزشكى گناباد   ، گناباد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: امروزه د   ر سراسر جهان، سلامت محصولات كشاورزى د   ستخوش استفاد   ه بى رويه ى سموم و 
آفت كش هاى شيميايى گشته است. عوامل مختلفى با مصرف آفت كش ها توسط كشاورزان مرتبط است. 
بر اين اساس، مطالعه حاضر با هد   ف بررسى نحوه عملكرد    كشاورزان سارى د   ر مورد    مصرف بهينه آقت 

كش هاى شيميايى مبتنى بر يك تئورى رفتارى انجام شد   .  
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د   ر سال 2017  د   ر ميان 300 نفر از كشاورزان منطقه سارى كه با 
روش نمونه گيرى تصاد   فى انتخاب شد   ه بود   ند   ، انجام شد   . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه اى بود    كه 
با مطالعه متون علمى طراحى شد    و شامل سه بخش بود   : بخش اول اطلاعات د   موگرافيك و ويژگى هاى 
زراعى، بخش د   وم مربوط به آگاهى و عملكرد    د   ر باره مصرف سموم و آفت كش هاى شيميايى و بخش 
سوم پرسشنامه مربوط به سازه هاى تئورى TPB (نگرش،هنجارهاى انتزاعى،كنترل رفتارى د   رك شد   ه 
و قصد    رفتارى) بود   ه است. د   اد   ه ها پس از جمع آورى با استفاد   ه از روش هاى آمار توصيفي، همبستگى، 
آزمونT مستقل، آناليز واريانس و رگرسيون خطى چند    گانه مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   . ملاحظات 

اخلاقى د   ر تمامى فرآيند    مطالعه د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: ميانگين سنى افراد    مورد    مطالعه 47 سال با انحراف معيار 11/29 بود   ه است. ميانگين مد   ت 
سابقه كشاورزى افراد    مورد    مطالعه 25سال با انحراف معيار 13/78 بود   ه است. ميانگين نمره آگاهى و 
عملكرد    كمتر از پنجاه د   رصد    نمره قابل اكتساب بود    د   ر حالى كه ميانگين نمره سازه هاى  TPB بيش از 
پنجاه د   رصد    نمره قابل اكتساب بود   ه است. نتايج رگرسيون حاكى از آن بود    كه هنجار انتزاعى و كنترل 
رفتارى د   رك شد   ه پيشگويى كنند   ه هاى معنى د   ار قصد    رفتارى كشاورزان براى كنترل مصرف بى رويه 

 .((P<0/001    آفت كش هاى شيميايى هستند
انتزاعى)  هنجار  و  شد   ه  د   رك  رفتارى  تئورى(سازه كنترل  سازه هاى  برخى  اهميت  مشاهد   ه  نتيجه گيرى: 
نسبت به د   يگر سازه ها مى تواند    راهنماى برنامه ريزى سياست گذاران جهت پروژه هاى كاهش مصرف 
سموم كشاورزى باشد    و با توجه به اهميت سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه د   ر پيش بينى مصرف 
بهينه سموم و آفت كش ها مى توان از اين تئورى به عنوان يك چارچوب مفهومى براى برنامه هاى مد   اخله 

اى استفاد   ه نمود   .

كليد  واژه: محصول سالم، مصرف بهينه،آفت كش، تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه، كشاورزان

محمد    حسين تقد   يسى
ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  سلامت،گروه  ارتقاى  استاد    
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

ايران،تهران،ايران. 
بهنام اميرى بشلى

و  كشاورزى  علوم  گياهپزشكى،د   انشگاه  د   انشيار،گروه 
منابع طبيعى سارى،سارى،ايران.

طاهره د   هد   ارى
استاد   يار،گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران،تهران،ايران. 
جمشيد    يزد   انى چراتى

علوم  تحقيقاتى  زيستى،مركز  آمار  د   انشيار،گروه 
بهد   اشتى،د   انشگاه علوم پزشكى مازند   ران،سارى،ايران.

اميرحسين طورانى
د   انش آموخته كارشناسى ارشد    حشره شناسى كشاورزى، 
شاهد   ،  د   انشگاه  كشاورزى،  د   انشكد   ه  گياهپزشكى  گروه 

تهران، ايران 
فاطمه خليلى

د   انشجوى د   كتراى آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت،گروه 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 
نويسند   ه  ايران،تهران،ايران.  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول:   شماره تماس: 09118536658
Email: fkhalili542@gmail.com

 

 آيا كشاورزان د   ر اند   يشه توليد    محصول سالم هستند   ؟
مطالعه اى مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه جهت بررسى نحوه عملكرد    كشاورزان سارى د   ر 

مورد    مصرف بهينه آفت كش هاى شيميايى
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چكيد   ه
مقد مه: امروزه سلامت كشاورزان بد   ليل استفاد   ه نامناسب از آفت كش هاى شيميايى د   ر كشاورزي و عد   م 
كاربرد    اصول مناسب پيشگيرانه و استفاد   ه نكرد   ن از تجهيزات حفاظتى، به مخاطره افتاد   ه است. مطالعه ى 
حاضر با هد   ف بررسى د   انش و عملكرد    گروهى از كشاورزان ايرانى د   ر مورد    مصرف ايمن آفت كش هاى 

شيميايى انجام شد   .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د   ر سال 2017  د   ر ميان 300 نفر از كشاورزان استان مازند   ران د   ر  
ايران انجام گرد   يد   . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه اى شامل د   و بخش بود   ::بخش اول مربوط به 
بررسى اطلاعات د   موگرافيك و ويژگى هاى زراعى و بخش د   وم مربوط به آگاهى و عملكرد    افراد    د   ر باره 
مصرف ايمن آفت كش هاى شيميايى بود   . د   اد   ه ها پس از جمع آورى با استفاد   ه از روش هاى آمار توصيفي، 
قرار  تحليل  و  تجزيه  مورد     متغيره  چند     خطى  رگرسيون  و  واريانس  مستقل،آناليز   Tآزمون همبستگى، 

گرفتند   . ملاحظات اخلاقى د   ر تمامى فرآيند    مطالعه د   ر نظر گرفته شد   .
و حفاظتى  ايمنى  اقد   امات  به  راجع  مطالعه  مورد     كشاورزان  آگاهى  ميزان  كه  د   اد     نشان  نتايج  ها:  يافته 
صد     عملكرد   شان13,20± 50,80(از  نمره  و   كش ها 13,46±84,77  آفت  و  سموم  مصرف  به  مربوط 
نمره) بود   ه است. بين متغير تحصيلات با متغير آگاهى از مصرف ايمن آفت كش ارتباط معنى د   ار از نظر 
ايمن  مصرف  عملكرد     واريانس  ميزان21د   رصد     به  تنها  آگاهى  متغير   .(P<0/001) .   د   ارد وجود     آمارى 

آفت كش هاى شيميايى را د   ر اين مطالعه پيش بينى مى كند   .
نتيجه گيرى: د   ر برخى اقد   امات ايمنى توصيه شد   ه جهت مصرف سموم و آفت كش هاى شيميايى بين سطح 
آگاهى تا عمل شكافى وجود    د   ارد    كه علل اين موضوع  بايد    مورد    بررسى قرار گيرد    و براساس علل تعيين 
شد   ه مد   اخلات ارتقاى سلامت موثر و كاربرد   ى جهت كشاورزان  د   ر زمينه آموزش و ساير موارد    اجرا گرد   د   .

كليد  واژه: آگاهى، عملكرد   ، مصرف ايمن، آفت كش،كشاورزان

 

 د   انش و عملكرد    د   ر مورد    مصرف  ايمن آفت كش هاى شيميايى: مطالعه اى مقطعى 
د   ر بين گروهى از كشاورزان ايرانى

فاطمه خليلى
تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  د   انشجويان   *
علوم  د   انشگاه  پرستارى،  د   انشكد   ه  د   انشجويى، 
تلفن:  مسئول:  نويسند   ه  ايران.  گناباد   ،  گناباد   ،  پزشكى 

09396691778؛
 f.khalili.925@gmail.com

محمد    حسين تقد   يسى 
ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  استاد    
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

ايران،تهران،ايران. 
طاهره د   هد   ارى 

استاد   يار،گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 
بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران،تهران،ايران. 
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شرح تجربه
بيان مسئله:  امروزه سلامت محصولات كشاورزى د   ستخوش استفاد   ه بى رويه آفت كش هاى شيميايى گشته است. 
باقيماند   ه بيشتر از حد    مجاز آفت كش ها د   ر محصولات كشاورزى مى تواند    خطراتى جد   ى را براى سلامت انسان به 
همراه د   اشته باشد   . يك تيم تحقيقاتى شامل متخصصين بهد   اشت و كشاورزى يك برنامه ى مد   اخله اى مشاركت محور 
با هد   ف كنترل مصرف بى رويه آفت كش ها طى سال زراعى 96-95 تحت عنوان پروژه كمسا براى كشاورزان برنج 

كار د   ر منطقه فرح آباد    سارى د   ر استان مازند   ران طراحى و اجرا نمود   ند   . 
اهد   اف تجربه:  هد   ف كلى: تعيين تاثير يك برنامه جلب مشاركت جهت توليد    برنج سالم با رويكرد    كاهش مصرف 

آفت كش هاى شيميايي د   ر بين كشاورزان مازند   ران
 اهد   اف اختصاصى: افزايش سطح آگاهى و نگرش مثبت كشاورزان نسبت به كنترل مصرف بى رويه آفت كش ها 
د   ر محصول برنج ـ افزايش سطح شاخص هاى مشاركت كشاورزان د   ر استقبال از برنامه هاى پروژه (موارد   ى از قبيل: 
جلسات آموزشى تشويق استفاد   ه از روش هاى كنترل بيولوژيك به جاى استفاد   ه از سموم، بازاريابى ابزارهاى كنترل 
بيولوژيك همچون تله فرمونى، زنبور تريكوگراما، استفاد   ه از نسخ گياهپزشكى) ـ افزايش د   رصد    نمونه هاى برنج سالم 
(عارى از باقيماند   ه آفت كش) نسبت به سال زراعى گذشته(سال95)براساس آزمايشات تعيين باقيماند   ه سم د   ر نمونه 

برنج افراد    مورد    مد   اخله
روش و مراحل كار: برخى اقد   امات انجام شد   ه جهت رسيد   ن به اهد   اف طرح و اجراى برنامه ى مد   اخله اى تحت عنوان 
پروژه كمسا: جلب حمايت همه جانبه با سازمانهاى هم هد   ف همچون واحد    حفظ نباتات جهاد    كشاورزى استان، معاونت 

بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى مازند   ران، بخشد   ارى و د   هيارى و شوراى اسلامى منطقه و...
اجراى جلسات آموزشى گسترد   ه جهت كشاورزان منطقه با هد   ف تشريح اثرات مضر مصرف بى رويه سموم كشاورزى 
بر روى سلامت، معرفى و تشويق كشاورزان به استفاد   ه از ابزارهاى هاى كنترل بيولوژِيكى همچون تله فرمونى و زنبور 
تريكوگراما به كشاورزان جهت جايگزين كرد   ن مصرف سم د   ر زمينهاى كشاورزى و معرفى سموم جد   يد    مناسب با 
د   وره كارنس كوتاه كه د   ر محصول باقيماند   ه سم ايجاد    نمى كند   . بازد   يد    هفتگى از زمين هاى كشاورزى مورد    مطالعه 
توسط گياهپزشك طرح و تجويز نسخ گياهپزشكى ـ جمع آورى نمونه هاى برنج از كشاورزان منطقه د   ر طى سال زراعى 
مجاز  حد     ميزان  شاخص  لحاظ  از  محصولات  سلامت  بررسى  و  آزمايشگاه  د   ر  سم  باقيماند   ه  تعيين  جهت  و 96   95

ADIروزانه پذيرش سم ٢
نتايج: پيامد   هاى كوتاه مد   ت: افزايش معنى د   ار از نظر آمارى د   ر سطح آگاهى و نگرش مثبت كشاورزان نسبت به 

كنترل مصرف بى رويه آفت كش ها د   ر محصول برنج نسبت به قبل آن 
پيامد   هاى بلند    مد   ت: افزايش د   رصد    استفاد   ه از روش هاى كنترل بيولوژيك به جاى استفاد   ه از سموم آقت كش توسط 
كشاورزان ـ افزايش د   رصد    استفاد   ه د   ستوراالعمل استاند   ارد    مصرف سموم آفت كش(طبق نسخه گياهپزشك) د   ر بين 
كشاورزان ـ افزايش د   رصد    نمونه هاى برنج سالم (عارى از باقيماند   ه آفت كش) نسبت به سال زراعى گذشته(سال95) 

براساس آزمايشات تعيين باقيماند   ه سم 
ذينفعان / مخاطبان: كشاورزان منطقه ـ كاركنان واحد    هاى مرتبط با هد   ف د   ر سازمان جهاد    كشاورزى ـ كاركنان 

واحد    هاى مرتبط با هد   ف د   ر معاونت بهد   اشتى ـ سم فروشان منطقه ـ د   هيارى و شوراى روستا 
چالش هاى طرح: تلاش مستمر جهت جا اند   اختن اين موضوع چند    بخشى د   ر بين سازمانهاى ذيربط. ـ اطمينان از د   ارا 
بود   ن كيفيت د   ر ابزار هاى كنترل بيولوژيك مورد    استفاد   ه توسط كشاورزان طرح ـ مبارزه سخت با باورهاى غلط و كهنه 

ى كشاورزان د   ر مورد    مثمرثمر بود   ن مصرف سموم د   ر محصولات كشاورزى 

كليد  واژه: آفت كش، مد   اخله مشاركت محور،كشاورزان، برنج سالم

محمد    حسين تقد   يسى
ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  سلامت،گروه  ارتقاى  استاد    
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

ايران،تهران،ايران. 
بهنام اميرى بشلى

و  كشاورزى  علوم  گياهپزشكى،د   انشگاه  د   انشيار،گروه 
منابع طبيعى سارى،سارى،ايران.

فاطمه خليلى 
ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى   *
سلامت،گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 
ايران،تهران،ايران.ت  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 

نويسند   ه مسئول:  شماره تماس: 09118536658
Email: fkhalili542@gmail.com

اميرحسين طورانى
د   انش آموخته كارشناسى ارشد    حشره شناسى كشاورزى، 
شاهد   ،  د   انشگاه  كشاورزى،  د   انشكد   ه  گياهپزشكى  گروه 

تهران، ايران 
سيد    عباس ميريان

اصلاح  و  زراعت  رشته  ارشد     كارشناس  آموخته  د   انش 
نباتات، گروه زراعت،د   انشكد   ه كشاورزى، د   انشگاه آزاد    

اسلامى واحد    قائمشهر، قائمشهر،ايران.
جمشيد    يزد   انى چراتى

علوم  تحقيقاتى  زيستى،مركز  آمار  د   انشيار،گروه 
بهد   اشتى،د   انشگاه علوم پزشكى مازند   ران،سارى،ايران.

طاهره د   هد   ارى
استاد   يار،گروه آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايران،تهران،ايران. 

 

روايتى از اقد   امات انجام شد   ه د   ر يك برنامه جلب مشاركت جهت توليد    برنج سالم 
تحت عنوان پروژه كمسا1 د   ر شمال كشور
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چكيد   ه
تصميم  و  تحليل  و  تجزيه  شنيدن،   خواندن،  هاي  مهارت  از  اي  مجموعه  شامل  سلامت  سواد     مقد مه: 
گيرى و توانايى بهكارگيري اين مهارت ها د   ر موقعيت هاي سلامتي است كه لزوما به  سالهاي تحصيل يا 
توانائي خواندن عمومي بر نمى گرد   د   . با توجه به آنكه وضعيت سلامت يك زن، و د   رك وي از اطلاعات 
سلامت و د   ر واقع سواد    سلامت او، قبل، حين و بعد    از بارد   اري و د   ر طول سالهاي رشد    و تكامل، به طور 
مستقيم بر كود   ك تأثيرگذار است، پژوهش حاضر به منظور بررسى رابطه ى سطح سواد    سلامت با عوامل 

د   موگرافيك زنان بارد   ار  مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتى شهر سارى د   ر سال 96 انجام شد   . 
و  بهد   اشتى  مراكز  به  كنند   ه  مراجعه  زنان  از  نفر  تحليلى250   توصيفى-  مطالعه  اين  د   ر  بررسى:  روش 
د   رمانى شهر سارى مورد    بررسى قرار گرفتند   . ابزار گرد   آورد   ى اطلاعات، د   و پرسشنامه اطلاعات پايه 
اى شامل سن، شغل، ميزان تحصيلات و و سوالات غيرمستقيم جهت سنجش وضعيت اقتصاد   ى افراد    و 
همچنين پرسشنامه سواد    سلامت عملكرد   ى بزرگسالان براى اند   ازه گيرى توانايى افراد    د   ر خواند   ن و د   رك 
مفاهيم مرتبط با سلامت بود   . د   اد   ه هاى حاصل با استفاد   ه از نرم افزار SPSS ويرايش 23 و آزمون هاى 
قرار  تحليل  و  تجزيه  مورد     پيرسون  همبستگي  آزمون  و  طرفه  يك  واريانس  تحليل  مستقل،  تي  آماري 

گرفتند   .
يافته ها: ميانگين سنى زنان بارد   ار 7/32±31/51 بود   . 50/1 ٪ سواد    سلامت كافى، 28/5٪ سواد    سلامت 
مرزى، 21/4٪ سواد    سلامت ناكافى د   اشتند   . سن  (p<001/0)، شغل (p<001/0)و وضعيت اقتصاد   ى  
(p<001/0)  متغيرهاى اصلى تاثيرگذار بر سواد    سلامت د   ر نمونه مورد    بررسى بود   ند   . همچنين يافته ها 
طريق  از  را  خود     بيمارى  و  سلامت  با  مرتبط  مطالب  كه  بارد   ارى  زنان  سلامت  سواد     سطح  د   اد     نشان 
پزشك و كاركنان بهد   اشتى كسب كرد   ند     نسبت به افراد   ى كه اطلاعات مربوطه را از طريق اينترنت و 

بروشورهاى تبليغى كسب مى كنند   ، د   ر وضعيت بهترى قرار د   ارد   .
د   رمانى  بهد   اشتى  مراكز  پوشش  تحت  بارد   ار  زنان    ٪ كه 49/9  د   اد     نشان  حاضر  مطالعه  نتيجه گيرى: 
شهر سارى د   اراى سواد    سلامت مرزى و ناكافى مى باشند   . از آنجا كه سواد    سلامت ناكافى مى تواند    مانع 
از د   رك صحيح پيام ها و توصيه هاى بهد   اشتى شود   . ضرورى است كه كاركنان بهد   اشتى زمان بيشترى 
صرف برقرارى ارتباط جهت انتقال اطلاعات مرتبط با سلامت به صورت شفاهى و با زبانى قابل فهم 

براى زنان بارد   ار كنند   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، د   موگرافيك،  زنان بارد   ار، سارى

 

بررسى رابطه ى سطح سواد    سلامت با عوامل د   موگرافيك زنان بارد   ار  مراجعه كنند   ه 
به مراكز بهد   اشتى شهر سارى د   ر سال 97 

الميرا حقيان
*  نويسند   ه مسئول، د   انشجوى كارشناسى ارشد    مد   يريت 

خد   مات بهد   اشتى و د   رمانى علوم پزشكى مازند   ران
Elmira_Haghiyan@yahoo.com 

مسعود    خند   ه رو
د   انشجوى كارشناسى ارشد    مد   يريت خد   مات بهد   اشتى و 

د   رمانى علوم پزشكى مازند   ران
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چكيد   ه
عهد   ه  بر  بهسزايى  و  مهم  نقش  زند   گى  فرآيند   هاى  د   ر  كه  است  اساسى  نياز  يك  نفس  عزت  مقد مه: 
د   ارد   ، زيرا به رشد    و سلامت و طبيعى بود   ن فرد    كمك مى كند   . از اين رو بد   ون عزت نفس مثبت، رشد    

روانشناختى فرد    متوقف مى شود   .
د   ختران  مطالعه  مورد     است.جامعه  تجربى  نيمه  نوع  از  مقطعى  مطالعه  يك  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
د   بيرستانى شهر مشهد    بود   ند   كه 60نفر بصورت تصاد   فى  انتخاب شد   ند .يك كلاس 30نفرى بعنوان كنترل 
ويك كلاس 30نفرى از يك د   بيرستان د   يگر با فاصله قابل قبول بعنوان گروه آزمون انتخاب گرد   يد   .د   راين 
مطالعه ازد   و پرسشنامه عزت نفس كوپر اسميت وخود    كارآمد   ى شرر استفاد   ه شد   .پرسشنامه كوپراسميت 
شامل 58 سوال مى باشد   . كه 5موضوع اصلى شامل روابط اجتماعى،روابط خانواد   گى،پند   اشت از خود   ،د   رك 
از آيند   ه و تكاليف فرد   ى را مى سنجد   . پرسشنامه خود   كارآمد   ى عمومى(GSE) شرر و همكاران(1982) 
د   ر مقياس ليكرت و با 17 سئوال تد   وين شد   ه است. پرسشنامه ها قبل و بلافاصله بعد   از آموزش ود   و ماه 

بعد    از پايان آموزش تكميل گرد   يد   .
يافته ها: تعد   اد    نمونه هاد   رهرگروه 30  د   انش آموز د   ختر، كلاس د   وم د   بيرستان، د   اراى سن 16سال±4ماه، 
جغرافيايى  منطقه  يك  د   ر  وساكن  ود   اراى 2±1فرزند     آمد   1/5- 1ميليون  د   ر  با  متوسط  خانواد   ه  د   اراى 
مى با شند   .د   راين پژوهش ميانگين وانحراف معيار نمره عزت  نفس قبل از آموزش د   رگروه  كنترل: قبل 
ازمد   اخله  26,5±3,6وبعد    از مد   اخله  26,5357±2,8 بود   ه است كه اختلاف معنى د   ارى ند   ارد   .اماميانگين  
وانحراف معيار د   ر گروه ازمون قبل از مد   اخله  26,5+_3,6وميانگين وانحراف معيار بلافاصله بعد    از چهار 
كه  است  آموزش 29,8±5,7بود   ه  از  پس  ماه  د   و  معيار  وانحراف  27,2±4,04وميانگين  آموزش  جلسه 
ميزان افزايش نمره عزت نفس نسبت به قبل از آموزش وبلافاصله پس از آموزش  از نظرآمارى ارتباط 
د   ار  معنى  آمارى  نظر  از  آموزش  از  پس  ماه  د   و  نفس  عزت  نمره  افزايش  ميزان  ند   ارد   .اما  د   ارى  معنى 
است. كه اين تاثير مثبت آموزش د   ر افزايش اعتماد    به نفس را نشان مى د   هد   .ميانگين نمره خود   كارامد   ى 
قبل از آموزش د   رگروه كنترل قبل  ازمد   اخله 58,9± 12,5وبعد   از مد   اخله 58,7±13,6 بود   ه است كه از 
نظر آمارى اختلاف معنى د   ارى ند   ارد   .اما ميانگين وانحراف معيار د   ر گروه آزمون قبل از مد   اخله 49,5 
+_13,2ود   وماه بعد    ازمد   اخله 61,7+_18,2بود   .ازنظر آمارى اين افزايش معنى د   ار است. د   رگروه آزمون 
بين خود   كارآمد   ى واعتماد    به نفس ارتباط معنى د   ارمثبت وجود    د   ارد   .P<0,05)).براساس آزمون پيرسون 
ارتباط خود    كارآمد   ى واعتماد    به نفس0/302 مى باشد    كه نشان د   هند   ه ارتباط مثبت بود   ه وافزايش يكى 

باعث افزايش د   يگرى مى شود   . 
نتيجه گيرى: پس  مى توان نتيجه گرفت كه افزايش خود    كارآمد   ى با افزايش اعتماد    به نفس همراه است.

كليد  واژه: عزت نفس،خود    كارآمد   ى،آموزش

  د   كترنوشين پيمان
بهد   اشت،،عضو  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
علوم  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  علمى  هيئت 

بهد   اشتى. د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ،
 peymann@mums.ac.ir

منصوره خند   ه رو
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد       كارشناس 
گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكي مشهد . نويسنده مسئول:
  . Mansooreh.khandehroo@gmail.

 

بررسى  تاثير آموزش  سواد    سلامتى مبتنى بر  نظريه خود    كارآمد   ى بر افزايش 
عزت نفس د   انش آموزان د   ختر د   بيرستانى
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چكيد   ه
مقد  مه: يائسگى مرحله اى طبيعى از زند   گى زنان است.  باتوجه به افزايش وسيع تغييرات د   مو گرافيكى 
يائسگى يكى از بزرگترين فرايند   هايى است كه بر  سلامتى  زنان ميان سال د   ر كشورهاى پيشرفته تاثير 
مرتبط  يائسگي  د   وران  د   ر  زند   گي  كيفيت  با  اجتماعي  رواني-  عوامل  قبيل  از  متعد   د   ي  عوامل  ميگذارد    
شهر  د   رزنان  يائسگى  د   ر  زند   گى  كيفيت  با  مرتبط  عوامل  از  برخى  بررسى  مطالعه  اين  از  هستند   .هد   ف 

مشهد    مى باشد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه ، 160 زن بالاى 40 سال،بر اساس نمونه گيرى مبتنى بر هد   ف از بين 
مراجعه كنند   گان  به مراكز بهد   اشتى د   رمانى مشهد    انتخاب شد   ند .پرسشنامه بررسى كيفيت زند   گى د   وران 
يائسگى ابزار اند   ازه گيرى پژوهش بود   .نتايج اين بررسى با استفاد   ه از نرم افزار 18SPSSتجزيه وتحليل 

شد   .
93/1د   رصد     گرد   يد     تكميل  كنند   گان  شركت  توسط  كه  يائسگى  زند   گى  كيفيت  د   رپرسشنامه  يافته ها: 
علائم  اند   و89/4د   رصد     كرد   ه  ذكر  را  شبانه  وتعريق  گرفتگى،تعريق  گر  شامل  وازوموتور  اختلالات 
روحى روانى شامل احساس اضطراب،احساس افسرد   گى يا د   لتنگى،بى حوصلگى د   ر مقابل د   يگران،تمايل 
كوفتگى  ومفاصل،احساس  د   رد   عضلات  مثل  جسمانى  علائم  نيز  اند   .93/8د   رصد     بود   ن،راد   اشته  تنها  به 
شركت  از  اند   .75د   رصد     كرد   ه  و....راذكر  پوست  وگرد   ن،خشكى  پشت  خواب،د   رد     وخستگى،مشكلات 
كنند   گان نيز مشكلات جنسى شامل خشكى واژن هنگام نزد   يكى،كاهش تمايلات جنسى،تكرر اد   رار و....

راد   اشته اند   . د   رد   سته بند   ى كيفيت زند   گى يائسگى بر اساس نمره كسب شد   ه 26/9د   رصد   د   اراى كيفيت 
زند   گى  كيفيت  اند   46/3٪د   اراى  بود   ه  متوسط  زند   گى  كيفيت  اند   و26/9٪د   اراى  بود   ه  سب  منا  زند   گى 

نامناسب بود   ه اند   .
نتيجه گيرى: بر اساس نتايج اين مطالعه پيشنهاد    مي شود    كه فراهم كنند   گان خد   مات سلامتي، بايستي 

علاوه بر فراهم كرد   ن آگاهيهاي
لازم د   ر مورد    يائسگي، نسبت به خلق گروهاي حمايتي براي ايجاد    نگرش مثبت و ارتقاي رفتارهاي سالم 

تر د   ر زنان يائسه همكاري نمايند   .

كليد  واژه: كيفيت زند   گى،يائسگى،علائم يائسگى،اختلالات يائسگى

 

بررسى  عوامل مرتبط با كيفيت زند   گى د   ر د   وران يائسگى 
 

د   كترنوشين پيمان
بهد   اشت،،عضو  آموزش  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار. 
علوم  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  علمى  هيئت 

بهد   اشتى. د   انشگاه علوم پزشكى مشهد  
 peymann@mums.ac.ir

منصوره خند   ه رو  
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     *   كارشناس 
گروه آموزش بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكي مشهد  . (نويسند   ه مسئول)
 Mansooreh.khandehroo@gmail.com

د   كتر اسماعيلى
علمى  هيئت  امار ،،عضو  تخصصى  د   كتراى  استاد   . 
بهد   اشتى.  علوم  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   
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چكيد   ه
مقد مه: سوءمصرف مواد    مخد   ر تهد   يد   ى جد   ى، براى سلامت د   رجوامع مى باشد   كه د   رگروه هاى سنى پايين 
ترد   رحال افزايش است، مطالعات نشان د   اد   ه كه اكثر نوجوانان مصرف مواد    را د   ر سنين 12 تا 13 سالگى 
شروع كرد   ه اند   . هد   ف مطالعه حاضر تبيين اد   ارك نوجوانان از عوامل مخاطره آميز و محافظت كنند   ه سوء 

مصرف مواد    با استفاد   ه از رويكرد    اكولوژيك مى باشد   .
روش بررسى: مطالعه حاضريك مطالعه كيفى به روش تحليل محتوى بود   ه شركت كنند   گان 38نفر از 
د   انش آموزان د   ختر(22نفر) و پسر(16نفر) مد   ارس شهراصفهان، كه مشغول به تحصيل د   ر پايه سوم د   وره 
متوسطه اول بود   ه كه به روش نمونه گيرى هد   فمند    انتخاب شد   ند   . د   اد   ه ها از طريق مصاحبه جمع آورى و 

تجزيه و تحليل شد   . 
يافته ها: يافته ها مربوط به چهارطبقه اصلى د   رسطوح فرد   ى، بين فرد   ى، سازمانى و اجتماعى و سياستهاى 
عمومى (سياستگزاريها) با استفاد   ه از رويكرد    اكولوژيك به تفكيك عوامل مخاطره آميز ومحافظت كنند   ه 
بود   ه، نوجوانان شركت كنند   ه د   ر بررسى اعتقاد    د   ارند    كه عوامل مخاطره آميزبراى اعتياد    نوجوانان د   رسطح 
فرد   ى، عد   م آگاهى راجع به مضرات مواد    مخد   ر، ند   اشتن مهارتهاى زند   گى بود   ه و د   رسطح بين فرد   ى 
به نقش خانواد   ه د   ر اين زمينه،  اهميت ند   اد   ن خانواد   ه به شعائر مذهبى ود   رسطح سازمانى و اجتماعى به 
د   سترسى به اينترنت و ماهواره بد   ون نظارت والد   ين و د   رسطح سياستهاى عمومى به ورود    مواد    مخد   ر به 
كشور اشاره شد   . عوامل محافظت كنند   ه د   رسطح فرد   ى، آگاهى نوجوان د   ر رابطه با مضرات مواد    مخد   ر 
و د   اشتن مهارتهاى زند   گى اهميت د   ارد   و د   رسطح بين فرد   ى به نقش تاثيرگذار خانواد   ه و تقويت شعائر 
سطح  ود   ر  مقوله   اين  به  د   روس  از  د   رس  يك  اختصاص  واجتماعى  سازمانى  شد   .د   رسطح  اشاره  مذهبى 

سياستهاى عمومى به بررسى علل و عوامل اعتياد    و ايجاد    فعاليت هاى تفريحى جايگزين اشاره شد   .
نتيجه گيرى: د   راين بررسى عوامل مخاطره آميز و محافظت كنند   ه سوء مصرف مواد    د   رنوجوانان د   رسطوح 
واجراى  طراحى  د   ر  كه  متمايزشد   ه  عمومى  وسياستهاى  واجتماعى  سازمانى  فرد   ى،  بين  فرد   ى،   مختلف 

برنامه هاى مد   اخله اى پيشگيرانه، لازم است مد   نظرقرارگيرند   .

كليد  واژه:نوجوانان، سوءمصرف مواد   ، مد   ل اكولوژيك، مطالعه كيفى

زويا خواجه د   هى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    صد   وقى 

يزد   ، يزد   
طاهره رحيمى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    صد   وقى 

يزد   ، يزد   . نويسند   ه مسئول:
 پريچهراعظمى

پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  آموزش  ليسانس  فوق 
اصفهان، اصفهان.

پزشك عمومى، د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان

 

اد   راك نوجوانان از عوامل مخاطره آميز و محافظت كنند   ه سوء مصرف مواد   : 
تحليل محتواى هد   ايت شد   ه با رويكرد    مد   ل اكولوژيك
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چكيد   ه
مقد مه: استفاد   ه از رسانه ها، عامل مهمى د   رانتقال پيامهاي بهد   اشتي و شكل د   هى رفتارسلامت مى باشد    و 
د   ر ارتقاء سلامت جامعه اهميت بسزايي د   ارد   . پژوهش حاضر با هد   ف تعيين نوع رسانه هاى مورد    استفاد   ه 

شهروند   ان اصفهانى د   ر سال 1395انجام شد   .
شهروند   ان  از  بامشاركت1384نفر  كه  است  توصيفى-تحليلى  مطالعه  حاضريك  مطالعه  بررسى:   روش 
د   راين  بود   .  اى  مرحله  چند     اى  خوشه  گيرى  نمونه  روش  شد   .  انجام  شهراصفهان  بالاى  به  سال   15
مطالعه متغيرهاى د   موگرافيك و الگوى مصرف رسانه اى مشاركت كنند   گان د   رچهارقسمت رسانه هاى 
پرسشنامه  استفاد   ه  مورد     ابزار  قرارگرفت.  بررسى  مورد     الكترونيك  و  محيطى  مستقيم،  روشهاى  چاپى، 
محقق ساخته بود   ه كه روايى و پايايى آن مورد    تاييد    قرار گرفته است و پرسشنامه ها به روش مصاحبه 
د   رب منازل تكميل گرد   يد   . د   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه با استفاد   ه ازنرم افزار SPSSو آزمون هاى توصيفى 

واستنباطى تجزيه وتحليل شد   .
يافته ها: ميانگين سنى مشاركت كنند   گان 14/05±39/96 بود   . 56/5 درصد ايشان زن و43/5د   رصد    
و43/2د   رصد     د   رصد   )  د   يپلم(36/6  كمتراز  مشاركت كنند   گان  تحصيلات بيشتر  ميزان  بود   ند   .  مرد     آنها 
آنها خانه د   ار و76د   رصد    متاهل بود   ند   . نتايج بيانگراين است كه رسانه هاى الكترونيك بيشترين استفاد   ه را 

د   ربين مشاركت كنند   گان د   ارد   .
نتيجه گيرى: باتوجه به نتايج رسانه هاى الكترونيك پر مصرف تـرين نوع رســانه بود   ه  كه بيانگرقابليت 
بيشــتـراين رسانه ها د   ر جهت دهي به مســائل سلامت مى باشد    ولازم است كه د   رتد   وين سياست هاى  

ايجاد    وتقويت شيوه صحيح زند   گى و ارتقائ سواد    سلامت جامعه ازاين رسانه ها استفاد   ه بيشترى گرد   د   .

كليد  واژه: رسانه، رسانه ها ى الكترونيك، جمعيت بالاى 15 سال،  اصفهان

 

بررسى الگوي مصرف رسانه اي شهروند   ان اصفهانى د   رسال 1395
 

زوياخواجه د   هى
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش 

د   انشگاه علوم پزشكى يزد   ، يزد   ، ايران.
پريچهراعظمى

علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  بهد   اشت،  آموزش   *
مسئول:  ايران.نويسند   ه  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى 

،09133020994
 azami.koorosh74@gmail.com

اعظم شهربافى
علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  بهد   اشت،  آموزش 

پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران.
بتول كيانى

پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  مامايى، 
اصفهان، اصفهان، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: پرفشارى خون از مهمترين علل اصلي ناتواني مزمن د   نياست كه سيري مزمن و پيشروند   ه د   ارد   .

اين بيمارى مهمترين مسئله سلامت عمومي د   ر كشورهاي جهان و سومين علت مرگ انسان ها د   ر سراسر 
د   نياست آمارها نشان د   اد   ه است كه كه تعد   اد    زياد   ي از مبتلايان به پرفشاري خون د   ر ايران از بيماري 
خود    اطلاع ند   اشته و موارد    شناخته شد   ه و تحت د   رمان نيز كنترل كافى و مناسبى بر بيماري خود    ند   ارند   . 
امروزه استفاد   ه از مد   اخلات مبتنى برجامعه به عنوان روشى موثر براى مشكلات مربوط به سلامت مطرح 
د   رمان  و   كنترل  شناسايى،  بر  جامعه  بر  مبتنى  مد   اخله  اثربخشى  تعيين  هد   ف  با  مطالعه  اين  مى گرد   د   . 

بيماران مبتلا به فشارخون د   ر جامعه محلي انجام شد   .
روش بررسي: اين مطالعه از نوع مد   اخلات مبتنى برجامعه بود   . جامعه مورد    مطالعه د   ر اين پژوهش 437 
نفر جمعيت بالاى  30سال د   ر منطقه راه حق اصفهان بود   ند    د   ر ابتد   ا با تشكيل جلسه با نمايند   گان شورا، 
بسيج، رابطين و سفيران سلامت برنامه مد   اخله اى مشاركتى كه شامل فراخوان افراد    براى شركت د   ر 
برنامه غربالگرى، اجراى غربالگرى،  برگزارى جلسات اموزشى، پياد   ه روى صبحگاهى و مسابقه آشپزى 

تد   وين شد    و به مد   ت شش ماه اجرا شد   . 
يافته ها: از437 نفر بالاى 30 سال اين جمعيت 315 نفر(72د   رصد   ) شناسايى و برنامه غربالگرى براى 
ايشان انجام شد    از اين تعد   اد     138نفر(43د   رصد   ) بيمار مبتلا به فشارخون شناسايى شد    و پس از شش 
ماه اجراى مد   اخله، فشارخون126 نفر(91د   رصد   )از افراد    شركت كنند   ه د   ر مد   اخله، تحت كنترل بود   ، وزن 

91 نفر(65 د   رصد   ) از آنها به حد    مطلوب رسيد   .
نتيجه گيرى: نتايج مطالعه، كارايى مد   اخله مبتنى برجامعه را د   ر شناسايى، كنترل و  د   رمان بيماران مبتلا 
وضعيت  بهبود     به  منجر  برجامعه  مبتنى  مد   اخلات  اجراى  و  طراحى  لذا  مى د   هد     نشان  را  فشارخون،  به 

شناسايى، كنترل و  د   رمان بيماران مبتلا به فشارخون مى گرد   د   .

كليد واژه:  بسيج جامعه، فشارخون، جمعيت بالاى 30سال

اعظم شهربافى
علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  بهد   اشت،  آموزش 

پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران.
زوياخواجه د   هى

* آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى يزد   ، يزد   ، ايران. نويسند   ه مسئول: 

،09133651816
 khajedehizoya@yahoo,com

پريچهراعظمى
علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  بهد   اشت،  آموزش 

پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران.
بتول كيانى

پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت  .مامايى، 
اصفهان، اصفهان، ايران.

 

بررسى اثربخشى مد   اخله مبتنى برجامعه بر شناسايى، كنترل 
و  د   رمان بيمارى فشارخون
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چكيد   ه
مقد مه: عليرغم پيشرفت عمد   ه د   ر بهد   اشت د   هان و د   ند   ان د   ر بسيارى از كشورها، مشكلات بهد   اشت 
د   هان و د   ند   ان به عنوان يك مشكل جهانى همچنان پابرجاست و د   ر جمعيت هايى با وضعيت اقتصاد   ى 
اجتماعى ضعيف د   امنه وسيع ترى د   ارد   . پوسيد   گى د   ند   ان د   ر اغلب كشورها به عنوان يك بيمارى شايع د   ر 
90-60 د   رصد    بچه هاى سنين مد   رسه و تعد   اد    زياد   ى از بزرگسالان مى باشد   .روش هاى معمول آموزش 
بهد   اشت به شكل سنتى ممكن است موجب تنش د   ر كود   كان شود   ، به اين منظور فراهم كرد   ن محيطى 
شاد    و كود   كانه د   ر امر آموزش، د   ستيابى به هد   ف را تسهيل مى سازد    . به منظور پيشگيرى از بيماريهاى 
د   هان و د   ند   ان استفاد   ه از روش هاى آموزشى مناسب د   ر سنين كود   كى، يكى از مهمترين عوامل موثر د   ر 
سلامت عمومى جامعه است.لذا اين مطالعه بررسى تاثير آموزش بازى  محور  بر آگاهى و نگرش د   انش 

آموزان د   ر خصوص خود   مراقبتى بهد   اشت د   هان و د   ند   ان طراحى گرد   يد   .
روش بررسى:  د   ر اين مطالعه مد   اخله اى، تعد   اد    96 د   انش آموز به طور تصاد   فى خوشه اى انتخاب و 48 
نفر د   ر گروآزمون و 48 نفر د   ر گروه كنترل قرار گرفتند   . روش آموزشى گروه آزمون مبتنى بر روش بازى 
محور بود     و گروه كنترل، آموزش هاى معمول مد   رسه را د   ريافت كرد   ند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از پرسشنامه 
مد   اخله  از  بعد     ماه   5 و  مد   اخله  از  قبل  مراقبتى  خود     رفتار  خصوص  د   ر  د   موگرافيك،آگاهى  اطلاعات 

جمع آورى و با نرم افزار SPSS 20 تجزيه و تحليل شد   . 
اختلاف  كه  بود     سال   9/4±1/8 آزمون  گروه  د   ر  و  كنترل9/6±1/9  گروه  د   ر  سنى  ميانگين  يافته ها: 
معناد   ارى بين د   و گروه وجود    ند   اشت (p <0/05). قبل از مد   اخله اختلاف معنى د   ارى بين د   و گروه از 
نظر آگاهى د   ر خصوص رفتار خود   مراقبتى وجود    ند   اشت  ولى بعد    از مد   اخله آموزشى د   و گروه اختلاف 

(p  <0/05) .   معنى د   ارى د   اشتند

كليد  واژه: آموزش بازى  محور، بهد   اشت د   هان و د   ند   ان، آگاهى، رفتار خود   مراقبتى  

 

بررسى تاثير آموزش بازى محور  بر آگاهى د   انش آموزان د   ر خصوص خود   مراقبتى بهد   اشت د   هان و 
د   ند   ان

زهرا ساد   ات هاشمى
بهد   اشت،گروه  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
سلامت،د   انشكد   ه  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش 

بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى اراك، اراك،ايران
محبوبه خورسند   ى

و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار،  مسئول:  نويسند   ه   *
ارتقاى سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

اراك، اراك،ايران
 dr.khorsandi@arakmu.ac.ir 

محسن شمسى
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار، 
اراك،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  سلامت،د   انشكد   ه 

اراك،ايران
رحمت االله مراد   زاد   ه

و  بهد   اشت  آموزش  گروه  اپيد   ميولوژى،  استاد   يار،گروه 
ارتقاى سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى 

اراك، اراك،ايران
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چكيد   ه
مقد مه: مفهوم ارتقاء سلامت كه رويكرد    نوين مطرح شد   ه از سوي سازمان جهاني بهد   اشت براي تحقق هد   ف متعالي برخورد   اري همه 
افراد    از سلامت است، عنصري است حياتي كه قلمرو جد    يد    بهد   اشت عمو مي را تعيين مي كند    و عبارتست از فرايند    قاد   رسازي افراد    

براي افزايش كنترل خود    بر سلامتي و بالا برد   ن سطح آن.(1)
يكي از مهم ترين استراتژي هاى اجرايي بيمارستانهاي ارتقاء د   هند   ه سلامت، افزايش ارائه و كيفيت برنامه ها ي آموزشي، ارتباطي و 
آگاهي د   هند   ه و آموزش مهارتها براي بيماران و بستگان آنها محسوب مي شود   .(2) همچنين آموزش به بيمار جزو نيازهاي اساسي 
بيماران و د   اشتن اطلاعات كامل از سير بيماري و د   رمان، جزو مهم ترين حقوق آنها مي باشد   . امروزه آموزش به مد   د   جو از مهم ترين 
نقش ها و مسئوليتهاي مراقبتي پرستاران است كه د   ر جهت ارتقاء و باز گرد   اند   ن سلامتي و سازگاري با اثرات بيماري عمل مي كند .(3) 
بيماراني كه د   رك واضحي از وضعيت بيماري خود    ند   ارند    يا آموزش بعد    ترخيص آنها مؤثر نباشد   ، ممكن است مكررا بستري شوند   .(4)

ارتقاي  ازجمله  متعد   د   ي  نتايج  است.  گرفته  قرار  مورد   بررسي  مختلف  پژوهشهاي  د   ر  كه  د   ارد     بسياري  مفيد     اثرات  بيمار  به  آموزش 
سلامتي، افزايش رضايت مد   د   جو، بهبود    كيفيت زند   گي، اطمينان از تد   اوم مراقبت، كاهش اضطراب بيمار، كاهش بروز عوارض بيماري، 
خروج زود   تر از تخت، اقامت كوتاهتر د   ر بيمارستان، افزايش استقلال مد   د   جو د   ر انجام فعاليتهاي روزمره و گذراند   ن د   وره نقاهت د   ر 
منزل، ضرورت آموزش به بيمار را نمايان مي ساز.(5و6) همچنين  برنامه هاى آموزش به بيمار، به طور چشمگيري هزينه هاى مراقبتي 
و د   رماني را كاهش ميد   هد   ؛ به طوريكه به ازاي هر يك د   لاري كه صرف آموزش به بيمار ميشود   ، 3 تا 4 د   لار د   ر هزينه ها صرفه 

جويي ميشود   .(7)
پرستاران به عنوان يكي از اجزاي كليد   ي د   ر سيستمهاي بهد   اشتي د   رماني، نقش ارزند   هاي د   ر آموزش به بيماران د   ارند   ؛ زيرا د   سترسي 
بيشتري به بيمار و خانواد   ه وي د   اشته و زمان زياد   ي را صرف مراقبت ميكنند   . د   رنتيجه فرصت هاى مكرري براي آموزش، فراهم شد   ه 

و ميتوانند    كيفيت آموزش ها را ارزشيابي نمايند   .(8)
از آنجا كه آموزش به بيمار از اهميت خاصى برخورد   ار بود   ه و مزاياى زياد    آن بر همگان روشن مى باشد   . پژوهشگران برآن شد   ند    تا 

تاثير آموزش بر رضايتمند   ى بيماران و حفظ سلامت و بهبود   ى بيماران را مورد    ارزيابى قرار د   هند   .
روش بررسى: مطالعه توصيفى حاضر به روش مقطعى بر روى پرسنل پرستارى شاغل د   ر بيمارستان امد   اد   ى سوانح شهيد    كامياب 
كه د   ر مراقبت مستقيم با بيماران شركت د   اشته اند   ، انجام گرفته است. د   ر اين مطالعه به پرسنل پرستاري د   ر مورد    محرمانه بود   ن 
اطلاعات اطمينان كامل د   اد   ه شد   . نمونه گيري به روش آسان انجام شد   ه و اطلاعات از طريق پرسشنامه ها جمع آوري گرد   يد   . پس 
از توزيع پرسشنامه ها به پرسنل بخش، به آنها فرصت لازم و كافى جهت پر كرد   ن پرسشنامه ها د   اد   ه شد   . پرسشنامه د   اراي3   بخش 
اثر بخشى ارتقاء سلامت ، آموزش به پرستارو رضايت مند   ى بيمار از پرستار مى باشد   . عبارت نگرش سنج د   ر مورد    اهميت آموزش 
به بيمار د   ر مقياس سه گزينه اي ليكرت كاملا راضى، نسبتا راضى و ناراضى بود   ه كه براي عبارت هاى با بار مثبت به ترتيب نمرات 
3 تا 1سپس اطلاعات با استفاد   ه از نرم افزار   SPSSجمع آورى و مورد    تجزيه و تحليل قرار مى گيرد   . P  كمتر از 0,05 به عنوان 

معنى د   ار تلقى گرد   يد   .
يافته ها: د   ر مجموع 247 پرسنل پرستار مورد    مطالعه قرار گرفته اند    . ميانگين سنى آنها 34,88 با محد   ود   ه 22-53 سال از لحاظ 
توزيع جنس 188 نفر زن(76,11٪) و 59 نفر مرد   (23,89٪) بود   ند   . همه افراد    د   اراي سطح تحصيلات كارشناسى وهمچنين از نظر سابقه 
كارى 79 نفر (31,98٪) زير 5 سال بود   ند   .با توجه به آمار بد   ست آمد   ه د   ر سال 1396نحوه آموزش به بيمار توسط پرستار (٪77,84)، 

رضايتمند   ى بيمار از پرستار (75٪) و همچنين اثر بخشى ارتقاء سلامت (76٪) مى باشد   . 
نتيجه گيرى: طرح حاضر با هد   ف تاثير آموزش پرستاران بر ميزان ارتقاء سلامت و رضايتمند   ى بيماران صورت گرفته است.

نتايج مطالعه نشان مى د   هد    كلاسهاى آموزشى برگزار شد   ه كه جهت ياد    گيرى پرستاران به د   و صورت Pre Test و Post Test انجام 
گرفته، ارزيابى Pre Test  برابر 55,27٪ و Post Test  برابر 92,87٪ بود   ه است همچنين نتايج حاصل از آموزش به بيمار به بيمار 
د   ر د   ر  بخش هاى مراقبت ويژه 79٪ و د   ر بخش هاى بيمارستان 76,8٪ مى باشد   .د   ر كل آموزش به بيمار د   ر بيمارستان امد   اد   ى د   ر سال 
96،  77,9٪ بود   ه است.نتايج حاصل شايد    به اين خاطر باشد    كه بيماران بخش مراقبت هاى ويژه نسبت به بخش هاى عمومى حساس 
ترند    و بهبود   ى بيماران بخش مراقبت هاى ويژه بعد    از ترخيص از بيمارستان مستلزم مراقبت همراهى بيمار مى باشد   .و همچنين ميزان 
رضايتمند   ى بيماران و همراهيان آنها د   ر بخش هاى ويژه 74,5٪ و د   ر بخش هاى بيمارستان 74,5٪  مى باشد   . اين بد   ان معنى ست كه 
مفاهيم آموزش به بيمار از نظر همراهيان و خود    بيمار قابل د   رك بود   ه و نسبت به ياد   گيرى مطالب امكان نياز د   اشتند   . آموزش به 
بيمار ضمن افزايش رضايتمند   ى بيماران و همراهيان موجب ارتقاء سلامت بيماران گرد   يد   ه به طورى كه طبق نتيجه بد   ست آمد   ه ارتقا< 

سلامت د   ر بخش هاى ويژه 77,5٪ و د   ر بخش هاى بيمارستان 74,2٪ بود   ه است. 

كليد  واژه: آموزش پرستاران، ارتقاء سلامت، رضايت مند   ى بيماران 

مرضيه آذر فزا
علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس   *
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران.
 05138026247

AzarfazaM2@mums.ac.ir

سميه صد   اقت
زيست،د   انشگاه  گروه  فيزيولوژى،   ارشد     رشناس  كا 
شهيد   كامياب،  سوانح   امد   اد   ى  بيمارستان  پايه،  علوم 

مشهد   ، ايران
فاطمه صد   اقتى

علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
عليرضا قرايى محمود   ى

علوم  د   انشگاه  ارتوپد   ى،  ارتوپد   ى،گروه  متخصص 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
مسعود    خانى

پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  عمومى،گروه  پزشك 
مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، مشهد   ، 

ايران

 

تاثير آموزش  توسط پرستاران بر ميزان ارتقاء سلامت و رضايتمند   ى بيماران بسترى 
د   ر بيمارستان شهيد    كامياب سال96
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چكيد   ه
مقد مه: ارتقا شيوه زند   گى سالم، امتد   اد   ى از يك حركت مد   اوم د   ر راستاى توانمند   سازى فرد   ى و اجتماعى 
بهترين  از  يكى  سلامت  د   هند   ه  ارتقا  رفتارهاى  انجام  مى باشد   .  سلامت  ارتقاى  و  حفظ  تامين،  زمينه  د   ر 
راه هايى است كه مرد   م با كمك آن مى توانند    سلامتى خود    را كنترل نمايند   . مطالعه حاضر با هد   ف بررسى 
انجام  سال 1396  د   ر  ويژه  مراقبت هاى  بخش  د   ر  شاغل  پرستاران  فيزيكى  فعاليت  و  سلامت  ارتقا  بين 

شد   ه است.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى بر روى 100 پرستار شاغل د   ر بخش مراقبت ويژه بيمارستان 
از  اطلاعات  آورى  جمع  منظور  به  است.  شد   ه  انجام  د   سترس  د   ر  گيرى  نمونه  روش  به  كامياب  شهيد    
پرسشنامه  2 قسمتى پژوهشگر ساخته كه قسمت اول شامل اطلاعات د   موگرافيك و قسمت د   وم مربوط 
به بعد    فيزيكى ارتقا سلامت استفاد   ه شد   ه است. سپس اطلاعات جمع آورى و تجزيه و تحليل شد   ه است.
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنند   گان د   ر پژوهش 4,61±3615  كه بيشترين تعد   اد    آن ها را زن ها 
تشكيل ميد   اد   ند   . يافته ها نشان د   اد    كه ارتقا سلامت مربوط به بعد    فيزيكى كمتر از حد    نرما بود   . بين سن 

(P<0,005).و فعاليت فيزيكى واحد   هاى شركت كنند   ه رابطه معنى د   ار وجود    د   اشت
نتيجه گيرى: كم بود   ن فعاليت فيزيكى د   ر زنان و مرد   ان پرستار را مى توان ناشى از عد   م رواج فرهنگ 
ورزش د   ر جامعه ايرانى از يك طرف، از سوى د   يگر چند    شغل بود   ن پرستاران و كمبود    وقت د   انست.از 
آنجا كه فعاليت فيزيكى با سلامت افراد    رابطه مستقيم د   ارد    لذا توجه به آن از سوى مد   يران از اهميت 
قابل توجهى برخورد   ار است. چرا كه ميتواند    بر روى مولد    بود   ن كاركنان تاثير گذار باشد   .وجود    برنامه هاى 

متمركز بر ارتقا سلامت بايستى مد    نظر قرار گيرد   .

 

بررسى رابطه بين ارتقا سلامت و فعاليت فيزيكى پرستاران شاغل د   ر بخش هاى مراقبت ويژه
 

الهام خوش رفتار رود   ى
د   انشگاه  پرستارى،  پرستارى،گروه  ارشد     كارشناس   *
شهيد     سوانح  امد   اد   ى  بيمارستان  مشهد   .  پزشكى  علوم 

كامياب، مشهد   ، ايران.نويسند   ه مسئول.
khoshraftare2@mums.ac.ir

عزت د   ولتخواه
علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
ليلا تابيد   ه

علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
صد   يقه رمضانى

علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
سميه سميعى

علوم  د   انشگاه  پرستاري،  پرستارى،گروه  كارشناس 
پزشكى مشهد   ، بيمارستان امد   اد   ى سوانح  شهيد   كامياب، 

مشهد   ، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: پيوند    اعضا هنوز هم مؤثرترين د   رمان براى بيماران مبتلا به نارسايى هاى مزمن د   ر جهان محسوب    
مى شود   . د   ر د   هه هاى اخير، كمبود    اعضا جها پيوند    به عنوان يك مشكل جهانى قلمد   اد    مى شود   . د   ر كشور 
ايران، حد   ود    15000 هزار مورد    مرگ مغزى د   ر سال رخ مى د   هد   . طبق آخرين گزارش وزارت بهد   اشت، 
د   رمان و آموزش پزشكى، حد   ود    25000 نفر د   ر ليست انتظار پيوند    قرار د   ارند    كه روزانه بين 7 تا 10 نفر 
به آن اضافه    مى شود   . با توجه به ميزان پايين اهد   اى عضو د   ر ايران، هد   ف مطالعه حاضر تعيين عوامل 

پيش بينى كنند   ه قصد    د   ريافت كارت اهد   اى عضو د   ر نظر گرفته شد   .
تحليلى بود    كه با مشاركت كارمند   ان اد   ارات  روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه مقطعى توصيفى – 
د   ولتى شهر همد   ان د   ر سال 1397 انجام شد   . با استفاد   ه از روش نمونه گيرى تصاد   فى 600 كارمند    از 
57 اد   اره د   ولتى كه تمايل به شركت د   ر مطالعه د   اشتند   ، وارد    مطالعه شد   ند   . جمع آورى اطلاعات توسط 
يك پرسشنامه 54 آيتمى صورت گرفت. اين پرسشنامه بر اساس مد   ل توسعه يافته اهد   اى عضو مورگان 
تد   وين گرد   يد   . به منظور افزايش تطابق فرهنگى و قد   ر ت پيش بينى كنند   گى مد   ل، بر اساس مرور متون 
مرتبط، متغيرهايى نظير هنجارهاى توصيفى، پشيمانى پيش بينى شد   ه، كنترل رفتارى د   رك شد   ه، باورهاى 
مذهبى و قصد    به مد   ل اضافه گرد   يد   .  پايايى پرسشنامه توسط  α كرونباخ و روايى توسط روايى صورى و 
روايى محتوى مورد    تأييد    قرار گرفت. جهت شناسايى عوامل مرتبط با قصد    د   ريافت كارت اهد   اى عضو 
 SPSS از رگرسيون خطى استفاد   ه شد   . تحليل اطلاعات د   ر سطح معناد   ارى كمتر از 05/. توسط نرم افزار

نسخه 16 صورت گرفت. 
يافته ها: ميانگين ( انحراف معيار) سن شركت كنند   گان (7/09) 39/59 بود   . اكثر آنها مرد    بود   ند     ( ٪ 
n=387 ,65/5 ). ٪17 شركت كنند   گان اظهار كرد   ند    د   ر خانواد   ه د   رجه يك آنها اهد   اى عضو و د   ر ٪ 3/3 
پيوند    اعضا صورت گرفته است. تنها ٪20 از شركت كنند   گان د   اراى كارت اهد   اى عضو بود   ند    و  18/4٪ 
كارمند   ان قصد    د   ريافت كارت اهد   اى عضو د   اشتند   . نتايج رگرسيون خطى نشان د   اد    از بين متغيرهاى مورد    
 , p >0/001) كنترل رفتارى د   رك شد   ه ،(β=0/236 , p >0/001)   بررسى، پشيمانى پيش بينى شد   ه
β=0/205) و هنجارهاى انتزاعى   (β=0/142 , p >0/001) پيش بينى كنند   ه هاى قصد    د   ريافت كارت 

اهد   اى عضو بود   ند   . اين مد   ل توانست ٪19/1 واريانس قصد    د   ريافت كارت اهد   اى عضو را تبيين كند   .
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د   اد    حد   ود    يك چهارم از كارمند   ان، كارت اهد   اى عضو د   اشتند    كه 
با توجه به آمار بالاى مرگ مغزى و نياز به اهد   اى عضو د   ر ايران، اين ميزان ناكافى به نظر مى رسد   .. 
بنابراين نياز است كه د   ر طراحى و اجراى مد   اخلات به متغيرهاى تأثيرگذار جهت افزايش د   ريافت كارت 
عضو  اهد   اى  كارت  با  مرتبط  متغيرهاى  ساير  تعيين  جهت  بيشترى  مطالعات  شود   .   توجه  عضو  اهد   اى 

پيشنهاد    مى شود   . 

كليد  واژه: قصد   ، كارت اهد   اى عضو، كارمند   ان، ايران

سحر خوش روش 
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.
جلال پورالجال 

و  غيرعاد   ى  بيمارى هاى  تحقيقات  مركز  سازى  مد   ل 
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  گروه 

پزشكى همد   ان، همد   ان، جمهورى اسلامى ايران.
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  گروه 

پزشكى همد   ان، همد   ان، جمهورى اسلامى ايران.
سعيد    بشيريزن 

گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 
پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.

مجيد    براتى
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.
اكرم كريمى شاهنجيرى 

 گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 
پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.

 عوامل تعيين كنند   ه اجتماعى مركز تحقيقات بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، جمهورى اسلامى 

ايران.

 

عوامل پيش بينى كنند   ه قصد    د   ريافت كارت اهد   اى عضو د   ر كارمند   ان اد   ارات د   ولتى
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چكيد   ه
خصوصا  بيماريها  مقابل  د   ر  مى تواند     كه  است  سلامت  د   ر  موثر  عوامل  از  يكى  بد   نى  فعاليت  مقد مه: 
و  كارآيى  زند   گى،  كيفيت  افزايش  موجب  و  باشد     د   اشته  كنند   ه  پيشگيرى  واگيرنقش  غير  بيماريهاى 
كارآمد   ى شود    به همين سبب مطالعه حاضر با هد   ف بررسى وضعيت فعاليت بد   نى د   ر بين د   انشجويان 

فرهنگيان سراسر كشور ايران انجام پذيرفت.
روش بررسى: د   ر اين پژوهش مقطعى  ( (cross sectional اطلاعات ثبت شد   ه 29115 د   انشجو(14889 
د   ختر و 14216 پسر) د   ر سامانه كارنامه سلامت د   انشجويان  مورد    مطالعه قرار گرفت.تمام اطلاعات از 
طريق خود   اظهارى جمع آورى و ميزان  فعاليت بد   نى از 0 تا 7 روزهفته تقسيم بند   ى شد   . معيار سنجش 
فعاليت بد   نى تعريف سازمان بهد   اشت جهانى از ميزان فعاليت د   ر هفته د   ر نظر گرفته شد   . جهت انجام 

آناليزهاى آمارى از نرم افزار IBM SPSS نسخه 23 استفاد   ه شد   .
يافته ها: مطابق با توصيه سازمان بهد   اشت جهانى از تعد   اد    كل د   انشجويان د   انشگاه فرهنگيان تنها 4947 
نفر هفت روز د   ر هفته(هر بار حد   اقل 30 د   قيقه) فعاليت فيزيكى د   اشتند   (15٪ كل د   انشجويان). د   انشجويان 
 (p=0.00118٪ د   ر مقابل 11٪ د   ر تمام روزهاى هفته )   پسر يه طور معناد   ارى فعال تر از د   ختران بود   ند
 ،٪18 مقابل  د   ر   ٪11) شد     مشاهد   ه  پسران  و  د   ختران  گروه  بين  د   ر  نسبت  اين  د   ر  معناد   ارى  تفاوت 

 .(p=0,001)   11٪ د   ختران و 7٪ پسران هيچ گونه فعاليت بد   نى د   ر طول هفته ند   اشتند .(p=0,001
نتيجه گيرى: با توجه به يافته هاى اين مطالعه،وضعيت ميزان فعاليت فيزيكى د   ر بين د   انشجويان د   انشگاه 

فرهنگيان نامطلوب برآورد    مى شود   . اين وضعيت د   ر جمعيت د   ختران بد   تر بود   .

كليد  واژه: د   انشجويان، د   انشگاه، فعاليت بد   نى

 

بررسى و مقايسه ميزان فعاليت فيزيكى د   ر بين د   انشجويان پسر و د   ختر شاغل 
به تحصيل د   ر د   انشگاه فرهنگيان1396

حسن عظيمى
تهران،  فرهنگيان،  د   انشگاه  اجتماعى،  پزشكى  متخصص 

ايران
محمد    ميبد   ى

پزشكى عمومى، د   انشگاه فرهنگيان، تهران، ايران
ند   انورشاهى

كارشناس ارشد    تغذيه،د   انشگاه فرهنگيان، تهران، ايران
مهناز خوش منظر شاهرود   ى

خيابان  غرب  شهرك  تهران  آد   رس،  مسئول:  نويسند   ه 
تربيت معلم د   انشگاه فرهنگيان

،09125180103
 Email:mahnaz9996kh@yahoo.com
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چكيد   ه
كنند   ه  ناتوان  روند     قلبى  نارسايى  است.  مواجه  مزمن  بيمارى هاى  به  ابتلا  رشد     با  جهان  امروزه  مقد مه: 
مزمنى است كه مى تواند    بر كيفيت زند   گى بيماران تاثير گذار باشد   . نارسايى قلبى، مسير نهايى مشترك 
همه اختلالات قلبى محسوب مى شود   . سازگارى  با بيمارى هاى مزمن، عامل مهمى براى جلب مشاركت 
بيماران د   ر انجام و پيگيرى د   رمان، د   ستيابى به سطح قابل قبولى از  سلامت و كاركرد    جسمى، روانى و 
اجتماعى محسوب مى گرد   د    و نهايت مى تواند    كيفيت زند   گى آنان را بهبود    بخشد   . اين مطالعه با هد   ف 

بررسى ارتباط سازگارى با كيفيت زند   گى بيماران مبتلا به نارسايى مزمن قلبى انجام گرفت.  
روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع همبستگى و بر روى 200 بيمار مبتلا به نارسايى مزمن قلبى مراجعه 
كنند   ه به مركز فوق تخصصى قلب اكباتان شهر همد   ان با روش نمونه گيرى د   ر د   سترس انجام شد   . ابزار 
پژوهش شامل پرسشنامه د   موگرافيك، پرسشنامه سازگارى فرد   ى بل و پرسشنامه كيفيت زند   گى مك 
نيو بود   . د   اد   ه ها به روش مصاحبه حضورى جمع آورى و سپس د   ر نرم افزار spss نسخه 19 با استفاد   ه از 

آمار توصيفى و استنباطى تحليل شد   .  
يافته ها: ميانگين سن نمونه هاى پژوهش، 12/07 ± 68 /63 سال بود   . ميانگين نمرات سازگارى 6/81 ± 
76/16 و نشاند   هند   ه سازگارى متوسط بود   . ميانگين نمره كيفيت زند   گى20/45  ± 126/85 بود    و 57/6 
د   رصد    نمونه هاى پژوهش د   ر سطح خوب كيفيت زند   گى قرار د   اشتند   . بر اساس آزمون همبستگى پيرسون، 
تنها ارتباط معنا د   ارى بين حيطه جنسى كيفيت زند   گى و سازگارى د   ر بيماران نارسايى قلبى وجود    د   اشت 

 . (p = 0/01 و r = -0/65)
نتيجه گيرى: نتايج مطالعه حاضر نشان د   اد    كاهش كيفيت ارتباط جنسى د   ر بيماران مبتلا به نارسايى قلبى 
منجر به كاهش سازگارى بيماران گرد   يد   ه است. ارائه مشاوره  و آموزش د   ر جهت ارتقاى كيفيت ارتباط 

جنسى بيماران مى تواند    منجر به افزايش سازگارى بيماران نارسايى قلبى گرد   د   .  

كليد  واژه: سازگارى، كيفيت زند   گى، نارسايى مزمن قلبى   

نرگس خيرالهى 
و  پرستارى  مراقبتهاى  تحقيقات  مركز  عضو   *
علوم  د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه  مامايى، 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى 

031-37927500
n.kheirollahi@nm.mui.ac.ir 

ناهيد    محمد   ى
منزل،  د   ر  مزمن  بيمارى هاى  تحقيقات  مركز  عضو 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه 

همد   ان، همد   ان، ايران
قد   رت اله روشنايى

عضو مركز تحقيقات مد   ل سازى بيمارى هاى غير واگير، 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه 

د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

 ارتباط سازگارى و كيفيت زند   گى  د   ر نارسايى مزمن  قلبى  
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چكيد   ه
مقد مه: كيفيت زند   گى كارى يكى از مهم ترين عوامل د   ر جذب و حفظ پرستاران است، چرا كه پرستاران 
محيط و شرايط كارى پر چالشى د   ارند   . بر اساس تئورى Sociotechnical systems لازم است تا آنها 
براى حفظ كيفيت زند   گى كارى خود    رفتارهاى مناسب و متناسبى د   اشته باشند   . يكى از اين رفتارهاى مهم، 
رفتارهاى جستجوى سلامت بود   ه است. فهم اينكه چه عواملى روى كيفيت زند   گى كارى پرستاران تاثير 
گذار است منجربه بكارگيرى راهكارهايى توسط مسئولين براى ارتقاء و بهبود    رضايت شغلى و كيفيت 
سلامتى آنها خواهد    شد   . اين مطالعه با هد   ف پيش گويى كيفيت زند   گى كارى پرستاران و ارتباط آن با 

رفتارهاى جستجوى سلامت و عوامل زمينه اى انجام شد   . 
قلب  تحقيقاتى  و  د   رمانى  آموزشى  مركز  پژوهش  محيط  است.  توصيفى  مطالعه  يك  اين  بررسى:  روش 
وابسته به د   انشگاه علوم پزشكى تبريز بود   . جمعيت پژوهش متشكل از 240 پرستار شاغل د   ر اين مركز 
پرسشنامه هاى  از  اطلاعات  آورى  جمع  براى  شد   .  انجام  اى  خوشه  تصاد   فى  بصورت  گيرى  نمونه  بود   . 
رگرسيون  و  تحليلى  آزمون  با  د   اد   ه ها  شد   .  استفاد   ه  كارى  زند   گى  وكيفيت  سلامت  جستجوى  رفتارهاى 

آناليز گرد   يد   . 
بود   .  سال  آنها 45-30  سنى  ميانگين  و  بود   ند   (٪80,3)  خانم  نمونه ها  اكثر  پژوهش  اين  د   ر  ها:     يافته 
يافته ها نشان د   اد    كه بين رفتارهاى جستجوى سلامت وكيفيت زند   گى كارى ارتباط مثبت و معنى د   ار 
بود   (p<0/001 - r=0/21). اشتغال د   ر ساير بيمارستانها و يا شغلى د   يگر با كاهش كيفيت زند   گى كارى 
پرستاران همراه بود    و اثرات منفى د   اشت. موارد    فوق  ٪30,51از تغييرات واريانس كيفيت زند   گى كارى 

پرستاران را آشكار نمود   .  
نتيجه گيرى: اين مطالعه اطلاعات مهمى براى مد   يران پرستارى د   ر مورد    كيفيت زند   گى كارى پرستاران 
رفتار  مى شود   .  توصيه  زند   گى  كيفيت  ارتقاى  جهت  مالى  شرايط  بهبود     يافته ها  اساس  بر  مى د   هد   .  ارائه 
مناسب جستجوى سلامت جهت حفظ و ارتقاى كيفيت زند   گى كارى لازم است. از اين رو آموزش اصول 

صحيح اين رفتار براى پرستاران توصيه مى شود   . 

كليد  واژه: رفتارهاى جستجوى سلامت، كيفيت زند   گى كارى، پرستار
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محمد   حسين تقد   يسى

استاد    ( آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت، گروه آموزش 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت 

علوم پزشكى ايران، تهران، ايران )
سوسن يگانه

عروق،  و  قلب  تحقيقات  پرستارى(مركز  كارشناس 
د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )

مرضيه خيرى
قلب  تحقيقات  پرستارى(مركز  د   كتراى  د   انشجوى   *
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تهران،  ايران،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

ايران )
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چكيد   ه
جامعه  د   ر  سلامت  سطح  ارتقاء  براى  مهم  مراكز  از  يكى  سلامت  د   هند   ه  ارتقاء  بيمارستانهاى  مقد مه: 
مى باشد   ،كه با ارتقاء سلامت د   ر هر سه سطح پيشگيرى، باعث كاهش مرگ ومير و ناتوانى و هزينه هاى 
بهد   اشت و د   رمان د   ر جامعه مى شوند   . براى ايجاد    چنين بيمارستانهايى د   ر جامعه اول بايد    خود   ارزيابى 
از بيمارستانها به عمل آيد    تا نقاط قوت وضعف براى اجراى اين برنامه ها شناسايى شود   ، اين مطالعه با 
هد   ف خود    ارزيابى اجراى استاند   ارد    هاى بيمارستان هاى ارتقاء د   هند   ه سلامت د   ر مركز قلب مد   نى تبريز 

انجام شد   .
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفى از نوع مقطعى بود    كه د   ر مركز آموزشى د   رمانى شهيد    
مد   نى تبريز وابسته به د   انشگاه علوم پزشكى تبريز، با استفاد   ه از نمونه گيرى هد   فمند    و بر روى 270 نفر 
از كاد   ر د   رمانى و اد   ارى شاغل د   ر بيمارستان انجام شد   ، د   اد   ه ها با استفاد   ه از پرسشنامه د   و بخشى شامل 
مشخصات د   موگرافيك و پرسشنامه استاند   ارد   هاى بيمارستان ارتقاء سلامت مشتمل بر پنج بخش با 40 
سوال با امتيازبند   ى 0 تا 2 ( بلى، مورد   ى ند   ارد   ، خير)، جمع آورى گرد   يد   ،تجزيه وتحليل اطلاعات جمع 
وضريب  من-ويتنى  د   و،  كاى  آمارى  آزمونهاى  و  ورژن 16   SPSS افزار  نرم  از  استفاد   ه  با  شد   ه  آورى 

همبستگى اسپيرمن انجام گرفت.
يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه 67/4٪  شركت كنند   گان، كاد   ر د   رمانى و 32/6٪ آنها كاد   ر اد   ارى بود   ند   ، 
همچنين ميانگين سابقه كارى شركت كنند   گان 6/71 ± 15/17 بود   . د   ر بررسى ارتباط بين مشخصات 
 ,0,001>HPH (P و  كاركنان  سِمَت  بين  د   ارى  معنى  ارتباط   ،HPH استاند   ارد   هاى  با  د   موگرافيكى 
بررسى  د   ر  شد   ،  مشاهد   ه   (185/0=r  ,0,03>HPH (P و  كار  سابقه  بين  همچنين  و   (18/23=X2
و  مد   يريت)  (سياست  يك  استاند   ارد     به  ± 1/44)مربوط   0/53) امتياز  كمترين   ،HPH استاند   ارد   هاى 
انحراف  بود   .  بيمار)  ومد   اخلات  رسانى  سه(اطلاع  استاند   ارد     به  مربوط  امتياز (±0/47 1/72)  بيشترين 
معيار و ميانگين كلى استاند   ارد   ها 0/40± 1/60بود    كه نشان د   هند   ه وضعيت متوسط بيمارستان از نظر 

فعاليت هاى HPH بود   .
ارتقاء  استاند   ارد   هاى  از  متوسطى  سطح  د   ر  تبريز  مد   نى  شهيد     بيمارستان  اينكه  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
سلامت قرار د   ارد    و كمترين امتياز آن مربوط به بخش سياست مد   يريت د   ر بيمارستان مى باشد   ، بنابراين 
براى تبد   يل كرد   ن آن به يك بيمارستان ارتقاء د   هند   ه سلامت د   ر سطح عالى بايد    مد   يران و سياستگذاران 
بيمارستان د   ر برنامه ريزيهاى خود    به تمامى حيطه هاى اين استاند   ارد   ها بويژه به سياست مد   يريتى خود    
(د   رمان  ثانويه  پيشگيرى  فقط  كه  سنتى خود     فرم  از  بيمارستانها  تبد   يل  براى  برنامه هايى  و  د   اشته  توجه 
ومراقبت ها) را شامل مى شد   ، به بيمارستانهاى ارتقاء د   هند   ه سلامت كه هر سه سطح پيشگيرى را د   ر بر 
مى گيرد   ، تبد   يل كنند     و آموزش هاى همگانى د   ر هر پنج حيطه استاند   ارد   هاى ارتقاء سلامت را براى اجراى 
اين سياست ها به تمامى كاركنان، بيماران و ساير افراد    مراجعه كنند   ه د   اد   ه و آنها را تشويق به اجراى اين 

استاند   ارد   ها نمايند   .

كليد  واژه: بيمارستانهاى ارتقاد   هند   ه سلامت، ارتقاءسلامت، استاند   ارد   ، خود   ارزيابى
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ايران
سريه پورتقى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   يار 
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مرضيه خيرى
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چكيد   ه
بيمارستانهاى  و  بود   ه  سلامت  كنند   ه  تعيين  معيارهاي  از  يكى  سلامت  د   هند   ه  ارتقا  رفتارهاي  مقد مه: 
ارتقاد   هند   ه سلامت وجود    اين رفتارها را مستلزم بهبود    كيفيت خد   مات و ارتقاى سلامت جامعه مى د   اند    
و كاركنان چنين مراكزى نقش مهمي د   ر آموزش وانتقال اين رفتارها وسبك زند   گى سالم به گروه هاي 
مركز  د   ر  شاغل  د   ركاركنان  رفتارها  اين  تعيين  منظور  به  حاضر  مطالعه  د   ارند   .  عهد   ه  بر  جامعه  مختلف 
قلب شهيد    مد   نى، د   ر آغاز فعاليت هاى پياد   ه سازى استاند   ارد   هاى بيمارستانهاى ارتقاد   هند   ه سلامت انجام 

گرفت.
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفى-تحليلى بود    و 319 نفر از كاركنان اد   ارى و د   رمانى 
بيمارستان، به روش طبقه بند   ى نسبى انتخاب و د   ر اين پژوهش شركت كرد   ند   . جهت گرد   آورى د   اد   ه ها 
گرد   يد   .  استفاد   ه   (Health Promotion lifestyle II Profile (HPLP-II استاند   ارد     پرسشنامه  از 
د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارىspss 18 , و با استفاد   ه از روش آمارى غير پارامتريك، آزمون كاى 
اسكوير و ضريب همبستگى گاما و كند   ال و د   ر سطح معنى د   ارى 0,05 مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
نفر  و223  مذكر   پژوهش  اين  د   ر  كنند   گان  شركت  از   (٪  30,1) نفر   96 د   اد     نشان  يافته ها  ها:  يافته 
(69,0٪) مونث و با ميانگين سنى 6,0 ±38,0 بود   ند   . ميانگين سابقه كارشان 5,0 ±14,0 سال بود   . ميانگين 
كل رفتارهاي ارتقاء د   هند   ه سلامت19,0 ± 128,0 بود    و بالاترين نمره كسب شد   ه د   ر حيطه روابط بين 
فرد   ي 3,0±24,0 و كمترين آن د   ر حيطه فعاليت فيزيكي4,0±15,0 بود   . اين پژوهش نشان د   اد    وضعيت 
رفتارهاى  نمره  بطوريكه  د   اشت.  آمارى  معنى  ارتباط  كاركنان  سلامت  ارتقاد   هند   ه  رفتارهاي  با  جنسيت 
 .(P<0/001)   ارتقاد   هند   ه سلامت كاركنان مذكر بيش از كاركنان مونث بود    و اين اختلاف معنى د   ار بود
آزمون چند    متغيره رگرسيون خطى متغير وضعيت جنسيت كاركنان را به عنوان مهمترين عامل موثر بر 

رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامت نشان د   اد   .
نتيجه گيرى: با توجه به وضعيت انجام رفتارهاي ارتقاد   هند   ه سلامتي د   ر بين كاركنان يك مركز و پايين 
ارتقاى  افزايش  جهت  د   ر  سلامت  آموزشى  برنامه هاى  طراحي  مونث،  جنس  بين  د   ر  رفتارها  اين  بود   ن 

سلامت و سبك زند   گى سالم آنها پيشنهاد    مي شود   .

HPLP-II ،كليد  واژه: رفتارهاى ارتقاد   هند   ه سلامت، پرستاران، بيمارستان، خود   ارزيابى
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چكيد   ه
مقد مه: با وجود    آنكه كاهش حجم زباله هاي جامد    يكي از موضوعات نگران كنند   ه د   ر حوزه محيط زيست 
و بهد   اشت عمومي است اما سطح مشاركت عموم مرد   م د   ر راستاي بازيافت زباله هاي خانگي بسيار پايين 
است. د   ر مقايسه با ساير رفتارهاي بهد   اشتي، جد   اسازي زباله هاي الكترونيكي همچون ساير انواع زباله ها 
مانند    شيشه، فلزات، كاغذ، پلاستيك و ساير آيتم هاي قابل بازيافت از زباله هاي خانگي تحت تاثير عوامل 
رفتاري-انگيزش-اطلاعات  مهارت هاي  مد   ل  كاربرد     كنوني  مطالعه  هد   ف  است.  بسياري  كنند   ه  مستعد    
شهر  عمومي  جمعيت  د   ر  الكترونيكي  زباله هاي  بازيافت  بر  تاثيرگذار  عوامل  تعيين  منظور  به   (IMB)

گرگان بود   . 
نوع  از  د   اد   ه ها  جمع آورى  نحوة  نظر  از  و  كاربرد   ى  نوع  از  هد   ف  لحاظ  به  پژوهش  اين  بررسي:  روش 
مقطعي بود   ه است. نمونه اي متشكل از 650 نفر از ساكنين مناطق مختلف شهر گرگان با استفاد   ه از روش 
نمونه گيري طبقه اي د   ر مطالعه شركت كرد   ند   . پرسشنامه متشكل از خرد   ه مقياس هاي اطلاعات (7 آيتم)، 
انگيزش (7 آيتم) و مهارت هاي رفتاري (10 آيتم) پس از مصاحبه شناختي اوليه و تاييد    روايي صوري 
و محتوايي و همچنين آناليز عاملي اكتشافي توسط نمونه ها د   ر مد   ت زمان تقريبي 30 د   قيقه تكميل شد   . 
رگرسيون خطي براي تعيين تاثير مستقيم اطلاعات و انگيزش بر رفتار بازيافت بكار گرفته شد   . آناليز اثر 
واسطه اي مهارتهاي رفتاري -بين تاثير اطلاعات و انگيزش بر بازيافت-  نيز با كاربرد    رويكرد    خود   راه 

اند   ازي (Bootstrapping) استفاد   ه شد   . 
يافته ها: ميانگين سطح اطلاعات توسط نمونه ها متوسط (0/74±3/23) و سطح انگيزش (2/46±0/35) 
تنها  رگرسيوني،  مد   ل  يافته هاي  د   ر  شد    (2/39±0/53).  گزارش  پايين  نيز  رفتاري  مهارت هاي  سطح  و 
مهارتهاي رفتاري با رفتار بازيافت ارتباط معناد   اري د   اشت (β=0/35 ،P <0/01) و مهارت هاي رفتاري 
به طور معناد   اري واسطه تاثيرات اطلاعات و انگيزش بر رفتار بازيافت بود   . همچنين، اختلاف معناد   اري 
قبلي  آموزشهاي  و  تحصيلي  رشته  تحصيلات،  ميزان  جنس،  سن،  متغيرهاي  حسب  بر  بازيافت  رفتار 

 .(P <0/05)    مشاهد   ه شد
نتيجه گيري: يافته ها از روابط مفروض مد   ل IMB بين مهارت هاي رفتاري، انگيزش و اطلاعات با رفتار 
بازيافت د   ر نمونه مورد    بررسي حمايت مي كند   . يافته ها پيشنهاد    مي كنند    كه مسئولان محيط زيست و 
بهد   اشتي بايد    د   ر راستاي بهبود    رفتار بازيافت زباله بر اهد   افي همچون افزايش سطح د   انش، ايجاد    انگيزه 

و مهارت آموزي تاكيد    د   اشته باشند   .    

كليد  واژه: زباله، رفتار، انگيزش، بازيافت، محيط زيست، ارتقاء سلامت، مشاركت. 
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محيط  حفاظت  كل  اد   اره  د   ريايي،  ريست  محبط  اد   اره 
زيست استان گلستان، گلستان، ايران. نويسند   ه مسئول: 

989118673830
 khierabadi@yahoo.com

عيسي محمد   ي زيد   ي
عمومي،  بهد   اشت  گروه  بهد   اشت،  آموزش  د   انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

قزوين، ايران.
هاد   ي مرشد   ي

عمومي،  بهد   اشت  گروه  بهد   اشت،  آموزش  د   انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

قزوين، ايران.
علي قائمي

محيط  اد   اره  كارشناس  زيست،  محيط  ارشد     كارشناس 
زيست د   ريايي، اد   اره كل حفاظت محيط زيست استان 

گلستان، گلستان، ايران. 

 

عوامل تعيين كنند   ه رفتار بازيافت زباله هاى الكترونيكي د   ر جمعيت عمومي شهر گرگان:
 (IMB) كاربرد    مد   ل مهارت هاي رفتاري-انگيزش-اطلاعات 
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چكيد   ه
مقد مه: اين مطالعه مرورى سيستماتيك و متا آناليز سطح سواد    جامعه ايرانى را مورد    ارزيابى قرار د   اد   ه 
 PubMed، Science Direct،CINAHL، است روش بررسى:  جستجوى نظامند    د   ر پايگاه هاى اطلاعاتى
 Scopus و (SID، Iranmedex، Magiran، Web Of Sciense، Goolgle Scholar،  CINAHL (EBSCO
 Health Literacy، Iran، Persian Health Literacy Questionnaire،،Test Of كليد   ى  كلمات  با  و 
 Functional Health Literacy In Adults ، Questionnaire NVS، HELIA Questionnaire،
Functional Health Literacy به د   و زبان فارسى و انگليسى  صورت گرفت. د   ر نهايت با بررسى متون 

كامل مقالات 28 مقاله انتخاب شد   .
روش بررسى: ابتد   ا جستجوى اوليه توسط د   و نويسند   ه بصورت جد   اگانه انجام شد   ، د   ر مرحله بعد     مقالات 
تكرارى حذف گرد   يد   ، سپس  با هد   ف حذف موارد    غير مرتبط جستجو هاى محد   ود   ترى انجام شد    پس از 
مرورخلاصه و عنوان  تك تك مطالعات و معيار هاى واجد   الشرايط بود   ن، مقالات احتمالى مشخص گرد   يد   . 

متن كامل مقالات توسط د   و نفر نويسند   ه مورد    بررسى و تا رسيد   ن به اجماع مورد    بحث قرار گرفت
 62 بيماران(   ،69,53-62,47) بزرگسالان(  ميان  د   ر  سلامت   سواد     سطح  د   اد      نشان  نتايج  ها:  يافته 

(53,40-69,84، زنان(  58,88 (51,68-66,07) و سالمند   ان 40,98 (17,71-64,26) مى باشد   . 
   نتيجه گيرى:  بررسى و اناليز مطالعات نشان د   هند   ه ناكافى و مرزى بود   ن سواد    سلامت د   ر اقشار جامعه 
بود   . بنابراين نياز به برنامه ريزي جهت ارتقاي سطح سواد    سلامت جامعه از طريق ”افزايش د   سترسى“ 
مرد   م به منابع آموزشى، ” قابل د   رك كرد   ن“ پيام هاى توليد   ه شد   ه توسط رسانه ها، و همچنين ”تصميم 
كار  د   ستور  د   ر  بايد     جامعه  سلامت  سواد     مناسب  گيرى  اند   ازه  طريق   از  سلامت  براى  مناسب  گيرى“ 

قرار گيرد   .

كليد  واژه:  سواد    سلامت، پرسشنامه سواد    سلامت، جامعه ايرانى، مرورى سيستماتيك

 

سواد    سلامت د   ر جامعه ايرانى: يك مطالعه مرورى سيستماتيك  و متا آناليز 
 

سكينه د   اد   ى پور 
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
هرمزگان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

بند   رعباس، ايران   
تيمور آقا ملائى

ارتقاء  د   ر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد   ،   
بند   رعباس،  هرمزگان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت، 

ايران
على صفرى مراد    آباد   ى 

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  كود   ك،  و  ماد   ر  تحقيقات  مركز 

هرمزگان، بند   رعباس، ايران . نويسند   ه مسئول: 
alisafari_31@yahoo.com
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چكيد   ه
مقد مه: بيماريهاى ناشى از سبك زند   گى از علل عمد   ه ناتوانى به شمار مى رود   ، هد   ف از مطالعه حاضر 
مقايسه سبك زند   گى  زنان مبتلا به پرفشارى خون با زنان سالم مى باشد   . روش بررسى: د   ر اين مطالعه 
مبتلا  گروه  د   و  د   ر  عباس  بند   ر  شهر  بهد   اشتى  مراكز  به  كنند   ه  مراجعه  زنان  از  نفر   420 اى،  مقايسه 
و  اى  خوشه   ) تركيبى  گيرى  نمونه  روش  به   ( نفر   210) سالم  گروه  و  (210نفر)  خون  پرفشارى  به 
 LSQ) تصاد   فى منظم) وارد    مطالعه شد   ند   . ابزار گرد   آورى اطلاعات پرسشنامه استاند   ارد    سبك زند   گى
) بود   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افرارSPSS  19 version و آماره هاى توصيفى(ميانگين و،انحراف معيار 
گرفت  قرار  تحليل  و  تجزيه  مورد     پيرسون)  مستقل،  تى  اسكوئر،  (كاى  تحليلى  آزمون هاى  و  استاند   ارد   ) 

.p <0/05 از نظر آمارى معناد   ار تلقى گرد   يد   . 
يافته ها: ميانگين سنى د   ر گروه با پرفشارى خون 45,65±9,61  و د   ر گروه سالم 44,68±8,70 بود   . د   ر 
افراد    با پرفشارى خون بيشترين همبستگى سبك زند   گى مربوط به  ابعاد    سلامت روانى (R=0/709 و 
 R=0/748) و د   ر افراد    سالم نيز سلامت جسمى (P<0/001 و R=0/660) و سلامت معنوى (P<0/001

و P<0/001) و سلامت روانى (R=0/709و P<0/001)  بود   . 
نتيجه گيرى: براساس نتايج حاصل از مطالعه اطلاع رسانى عمومى جهت شناخت عوامل خطر و د   ر نتيجه 
اصلاح شيوه زند   گى، برنامه ريزى قوى براى با سواد    كرد   ن افراد    د   ر اين منطقه، آموزش نحوه رويارويى با 

فشار هاى روانى  مى تواند    بار ناشى از بيماريها از جمله فشار خون بالا را كاهش د   هد   .  

 Hypertension, Lifestyle factors، Iran :كليد  واژه

على صفرى مراد    آباد   ى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  د   كترى  د   انشجوى 
بهشتى،  شهيد     پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

تهران، ايران   
تيمور آقا ملائى

ارتقاء  د   ر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد   ،   
بند   رعباس،  هرمزگان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت، 

ايران
سكينه د   اد   ى پور

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  كود   ك،  و  ماد   ر  تحقيقات  مركز 

هرمزگان، بند   رعباس، ايران  
نويسند   ه مسئول:

Email.mdadipoor@yahoo.com

 

 مقايسه سبك زند   گى مرتبط با فشار خون د   ر زنان ايرانى:
يك مطالعه مورد   - شاهد   ى
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چكيد   ه
مقد مه: هر ساله صد   ها هزار مورد    خريد    مواد    غذايي از فروشند   گان ثابت و د   وره گرد    د   ر ساحل شهرستان 
رامسر صورت مي پذيرد   . متأسفانه بعلت كاستي هاي موجود   ، عوارض بهد   اشتي اين مواد    غذائى بصورت 
افزايش ابتلا به بيماريهاى مختلف به ويژه مسموميت هاى غذائى د   ر مراجعين و خريد   اران به اين مراكز 
مشاهد   ه مي شود   . هد   ف از پژوهش حاضر بررسي آگاهي، نگرش و عمكلرد    مرد   م د   ر مورد    عرضه و مصرف 

مواد    غذايي د   ر ساحل شهرستان رامسر بود   .
روش بررسى: اين بررسي به روش مقطعي با نمونه اي به حجم 350 نفر از بازد   يد   كنند   گان از ساحل 
شهرستان رامسر كه از مراكز فروش مواد    غذايي خريد    مي كرد   ند    انجام شد   ، انتخاب نمونه ها به روش 
متغيرهاى  اثر  حذف  منظور  به  شد   .  انجام   ((Convenient sampling آسان  غيرتصاد   في  نمونه گيري 

مخد   وش كنند   ه از مد   ل رگرسيون لجستيك به روش Forward Stepwise  استفاد   ه شد   .
يافته ها: نتايج نشان مي د   هد    به ترتيب 58/85،7/3 و 51/1 د   رصد    از شركت كنند   گان د   ر مطالعه د   اراي 
آگاهي، نگرش و عملكرد    مناسبي د   ر مورد    عرضه و مصرف مواد    غذايي بود   ند   . آزمون كاي د   و نشان د   اد    
كه ارتباط د   رآمد    ماهيانه، شغل و سن با آگاهي از نظر آماري معني د   ار است. بعد    از حذف اثر متغيرهاي 
مخد   وش كنند   ه آگاهي با هيچ يك از متغيرهاي زمينه اي ارتباط معني د   ار آماري نشان ند   اد   . ارتباط بين 
تحصيلات مرد   م و نگرش آنها د   ر اين  زمينه از نظر آماري معني د   ار بود    همچنين رابطه شغل و تحصيلات 

با عملكرد    افراد    معنى د   ار بود   .
نتيجه گيري: اين بررسي نشان د   اد    كه سطح آگاهي مرد   م د   ر مورد    اين موضوع مناسب است ولي نگرش 
و عملكرد    آنها د   ر سطح پايين تري است. لازم است با انجام اقد   امات مناسب نگرش و عملكرد    مرد   م د   ر 

زمينه مصرف بهد   اشتي مواد    غذايي عرضه شد   ه د   ر مكان هاى تفريحى ارتقاء د   اد   ه شود   .

كليد    واژه: مواد    غذائى، آگاهى، نگرش، عملكرد   

 

بررسى  آگاهى، نگرش و عملكرد    مرد   م د   ر زمينه عرضه و مصرف مواد    غذائى 
د   ر ساحل شهرستان رامسر

على مراد   ى
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اپيد   ميولوژى،  ارشد     كارشناس 

همد   ان، همد   ان، ايران.
فاطمه د   ارابى

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى   *
اسد   اباد   ،  پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت 

اسد   اباد   ، ايران.نويسند   ه مسول: 09181335236
   email: fatemedarabi43@yahoo.com

خالد    رحمانى
د   كتراى تخصصى اپيد   ميولوژى، گروه پزشكى اجتماعى، 
كرد   ستان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه 

كرد   ستان، ايران
مهرد   اد    احترامى

ناشنوائي  و  سازي  آگاه  گروه  مسئول  پزشك،  روان 
معاونت پيشگيري سازمان بهزيستي
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چكيد   ه
مقد مه: اين مطالعه با هد   ف تاثير برنامه آموزش شهروند   ي مبتنى بر نظريه عمل منطقى د   ر د   بيرستان هاى 

د   خترانه شهر اسد   اباد    انجام شد   .  
روش بررسى: د   ر اين مطالعه نيمه تجربى سه مد   رسه به صورت تصاد   فى از بين د   بيرستان هاى د   خترانه شهر 
اسد   اباد    انتخاب شد   ند   . به طور تصاد   فى يكى از آن مد   ارس به عنوان مد   رسه گروه مد   اخله (91 د   انش آموز) و 
د   و مد   رسه د   يگر به عنوان گروه كنترل (137 د   انش آموز) قرار گرفتند   . ابزار پژوهش يك پرسشنامه پژوهشگر 
ساخته، مشتمل بر 62 سؤال مى باشد   . روايى و پايايى اين پرسشنامه به ترتيب با استفاد   ه از نظرات گروهى از 
متخصصان و شيوه بازآزمايى (91٪)، مورد    تاييد    قرار گرفت. برنامه آموزشى به شيوه سخنرانى، بحث گروهى، 
پرسش و پاسخ و بارش افكار طى10-8 ساعت آموزش به صورت مستقيم و حضورى و فعاليت هاى ياد   گيرى 

هد   ايت شد   ه با استفاد   ه از منابع آموزشى اجرا گرد   يد   . 
يافته ها: بر اساى يافته هاى مطالعه، د   ر گروه مد   اخله د   ر مرحله پيش آزمون سطح د   انش (8/03±1/93)، 
نگرش (7/66±75/48)، هنجارهاى انتزاعى (4/45±22/50) و قصد    رفتارى (3/21±17/78) نسبتاً پايين و 
كمتر از سطح ايد   ه آل بود   ند   . پس آزمون اول، افزايش سطح د   انش (1/78±11/14) و نگرش (81/87±5/47) 
پيش  با  مقايسه  د   ر  نيز   (20/87±3/04) رفتارى  قصد     و   (25/78±3/77) انتزاعى  هنجارهاى  د   اد   .  نشان  را 

آزمون به طور بارزى بالاتر بود   ند   . 
رفتار  ارتقاى  د   ر  منطقى  عمل  نظريه  بر  مبتنى  آموزشى  مد   اخله  مطالعه،  نتايج  اساس  بر  نتيجه گيرى: 
شهروند   ى موثر بود   ه، و يافته هاى مطالعه بر لزوم لحاظ كرد   ن آموزش شهروند   ى د   ر برنامه هاى د   رسى مد   ارس 

تأكيد    مى كند   . 

كليد واژه: نوجوانان، آموزش شهروند   ى، مد   ارس، نظريه عمل منطقى

فاطمه د   ارابى
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى   *
بهد   اشت عمومى، د   انشگاه علوم پزشكى اسد   اباد   ، اسد   اباد   ، 

ايران. نويسند   ه مسول: تلفن: 09181335236
Email: fatemedarabi43@yahoo.com

محمد    حسين كاوه
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى 
علوم  د   انشگاه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش 

پزشكى شيراز، شيراز، ايران.
مصطفى هوشمند   ى شجاع

كارشناس بهد   اشت عمومى، معاونت بهد   اشتى شهرستان 
اسد   اباد   ، اسد   اباد   ، ايران.

مهرى مهربانى
اسد   اباد   ،  شهرستان  بهد   اشتى  معاونت  عمومى،  پزشك 

اسد   اباد   ، ايران.

 

برنامه آموزشى مهارت هاى شهروند   ى براى د   انش آموزان د   ختر د   بيرستانى د   ر ايران: 
يك كارازمايى كنترل شد   ه تصاد   فى مبتنى بر مد   رسه
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چكيد   ه
غير  موارد      اين  د   رصد      90 كه  است  زنان  جراحى هاى  ترين  شايع  از  يكى  هيستركتومى  مقد مه: 
زمينه  د   ر  شد   ه  انجام  مطالعات  اما  ميشود   ،  انجام  زند   گى  كيفيت  بهبود     منظور  به  و  اورژانسى 
اين  از  ميد   هد   .هد   ف  ارائه  را  متفاوتى  و  نقيض  و  ضد     نتايج  شد   ه  هيستركتومى  زنان  زند   گى  كيفيت 
است. شد   ه  هيستركتومى  زنان  د   ر  آن  بر  موثر  عوامل  و  زند   گى  كيفيت  بررسى  مرورى  مطالعه 

 PUBMED,SID علمى:  پايگاه هاى  د   ر  جستجو  با  مرورى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
SIENCE DIRECT  و  EMBASE و موتور هاى جستجوى: علم نت و GOOGLE SCHOLAR   طى 
 ، روانى   - جسمى  مشكلات  زند   گى،  يفيت  واژه هاى:هيستركتومى،   كليد     با   2016 تا   2005 سال هاى  
Physical-psychological problems Quality of life ،  , Hysterectomy است. تعد   اد    مقالات اوليه 
30 مورد    كه پس از حذف مقالات تكرارى و غير مرتبط 18 مقاله مورد    بررسى قرار گرفت . مقالات مورد    

بررسى د   ر گروه توصيفى-تحليلى قرار د   اشتند   .
يافته ها: اختلال ژنيكولوژى از شايع ترين مشكلات د   ر همه ى زنان است كه حتى ميتواند    تهد   يد    كنند   ه 
زند   گى آنان باشد   . با شكست د   رمان هاى غير جراحى، براى حل اين مشكلات رحم برد   اشته ميشود   .امروزه 
هيستركتومى  اينكه  رغم  على   . است  زنان  د   ر  شايع  جراحى  عمل  د   ومين  سزارين  از  بعد     هيستركتومى 
عوارضى  و  مشكلات  با  و  د   ارد     د   نبال  به  هم  پيامد    هايى  عضو  يك  د   اد   ن  د   ست  از  اما  است  د   رمان  يك 
بنفس،افسرد   گى) اعتماد     روانى(كاهش   ،(... و  خوابى  بى  وزن،  جسمانى(گرگرفتگى،اضافه  زمينه هاى  د   ر 

عاطفى و اجتماعى همراه است .از جمله متغير هايى كه به عنوان عامل موثر بر كيفيت زند   گى د   ر زنان 
هيستركتومى،نوع  انجام  جنسى،علت  مى توان:رضايت  است  گرفته  قرار  بررسى  مورد     شد   ه  هيستركتومى 
خانواد   ه و سيستم هاى حمايتى نام برد   . البته از تعد   اد    فرزند   ان نيز به عنوان عامل تاثير گذار بر نمره كيفيت 
زند   گى ميتوان نام برد    هر چند    د   ر برخى از مطالعات ارتباطى بين كيفيت زند   گى و تعد   اد    فرزند   ان زنان 
هيستركتومى شد   ه مشاهد   ه نشد    . از جمله عوامل موثر بر كيفيت زند   گى اين افراد    ميزان رضايت، عملكرد    
و  ضد     يافته هاى  اما  است  شد   ه  انجام  اى  گسترد   ه  پژوهش هاى  باره  است.د   راين  آنان  جنسى  تمايلات  و 
نقيضى وجود    د   ارد    چرا كه برخى ازپژوهش ها بيان مى كنند    پس از هيستركتومى رضايت و عملكرد    جنسى 
د   ر افراد    افزايش ميابد    اما د   ر برخى پژوهش ها نه تنها رضايت و عملكرد    جنسى افزايش نميابد    بلكه د   اراى 
سير نزولى نيز ميباشد   .از د   يگر موارد   ى كه كيفيت زند   گى اين افراد    را تحت تاثير قرار ميد   هد    مسائل 
روانى و سازگارى هاى اجتماعى است بطورى كه د   ر مطالعه اى بيان شد   ه است 78 د   رصد    زنان پس از 
هيستركتومى د   چار اضطراب و افسرد   گى ميشوند    و سازگارى هاى اجتماعى آنان د   چار اختلال مى گرد   د .

زنان  زند   گى  كيفيت  زمينه  د   ر  شد   ه  انجام  پژوهش هاى  و  مطالعات  نتايج  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
هيستركتومى شد   ه، هيستركتومى بطور قطعى نميتواند    سبب افزايش كيفيت زند   گى شود    زيرا متغير هايى 
تحت  خود     اند      گرفته  قرار  استفاد   ه  مورد     زمينه  اين  د   ر  زند   گى  كيفيت  بر  موثر  عامل  عنوان  به  كه 
مطالعه  مورد     جامعه  بر  غالب  هيستركتومى،فرهنگ  عمل  (مانند   :سن،نژاد   ،نوع  اند     د   يگرى  عوامل  تاثير 
و تفاوت د   ر نوع مطالعات انجام شد   ه )ميتوانند    نتيجه پژوهش را تحت تاثير قرار د   هند   .د   ر نتيجه براى 
مى باشد   . زمينه  اين  د   ر  ترى  وسيع  و  بيشتر  مطالعات  به  نياز  افراد     اين  زند   گى  كيفيت  بهتر  بررسى 

كليد  واژه: هيستركتومى،كيفيت زند   گى،مشكلات جسمى –روانى

 

مرورى بر كيفيت زند   گى و عوامل موثر بر آن د   ر زنان هيستركتومى شد   ه
 

پوريا د   ارابيان
تحقيقات  كميته  عمل،  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى   *
اهواز،  شاپور  جند   ى  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى، 

اهواز، ايران. 09396231494
pouriya.d.k.76@gmail.com                                                                                                   

د   كتر شهرام براز
شاپور  جند   ى  پزشكى  علوم  د   انشگاه  علمى  هيئت  عضو 

اهواز، اهواز، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: با توجه به گسترش چاقى د   ر ميان  كود   كان و نوجوانان، اين بيمارى به عنوان يك مشكل جد   ى 
د   ر جوامع به ويژه كشورهاى توسعه يافته مورد    بحث و برسى قرار گرقته است .  طبق تحقيقات صورت 
گرفته عوامل مختلفى از جمله عوامل د   موگرافيك بر شيوع چاقى اثر گذار مى باشند    كه شناخت اين عوامل 
د   ر كنترل چاقى د   ر جوامع حائز اهميت مى باشد   ، لذا پژوهش حاضر با هد   ف تعيين شيوع چاقى و عوامل 

د   موگرافيك  مرتبط با آن د   ر د   انش آموزان 12-16 ساله  شهر اهواز د   ر سال1396 انجام گرفت .
روش بررسى: اين مطالعه ى توصيفى مقطعى پس از كسب اجازه از مسئولين و توضيح نحوه انجام تحقيق 
، بر روى د   انش آموزان 12 تا 16 ساله د   بيرستان هاى  د   ولتى مقطع اول   شهر اهواز به روش نمونهگيري 
خوشهاى انجام شد    . بد   ين صورت كه 4 منطقه شهر اهواز  به 4 خوشه تقسيم شد   ه و از بين خوشه ها 
به صورت تصاد   فى 10 خوشه (د   بيرستان) را انتخاب كرد   ه (5 مد   رسه د   خترانه و 5 مد   رسه پسرانه) و از 
هر مد   رسه به صورت تصاد   فى 23 د   انش آموز انتخاب شد . قد    و  وزن آنها با روشهاي استاند   ارد    اند   ازه 
گيري شد    و صد   ك BMIبر اساس مرجع CDC  محاسبه گرد   يد   . به هر  نفر يك چك ليست  اطلاعات 
د   موگرافيك د   اد   ه شد   . . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزارSPSS نسخه 22 و آزمون هاى آمارى واريانس يك 

طرفه، تى تست و ضريب همبستگي پيرسون مورد    تجزيه و تحليل قرارگرفتند   .
يافته ها:  د   ر اين مطالعه 230 د   انش آموز  (  50/6 د   رصد    مذكر و بقيه مونث) د   اراى سلامت جسمى  
و ميانگين سنى 14,18 وارد    مطالعه شد   ند    . شيوع چاقى و اضافه وزن به ترتيب 18,8٪ و22,2٪ محاسبه 
گرد   يد   .شيوع چاقي و اضافه وزن د   ر پسران به ترتيب 25/6٪ و 17/4٪  و د   ر د   ختران به ترتيب 11/9٪ و 
27/1٪ به د   ست آمد    . ميانگين شاخص تود   ه بد   ني(BMI  )براي كل جمعيت(4/95±22/41) برآورد   شد   . 
 ،(P<0/05) د   اشت وجود     معناد   ارى  آمارى  تفاوت  پسر  و  د   ختر  آموزان  د   انش  قد     و  وزن  ميانگين  بين 
 (P<0/05) شد     يافت  معناد   ارى  آمارى  ارتباط  آموزان  د   انش   BMI و  وزن  پد   ر،  شغل  بين  همچنين 
وزن  و  سن   ،(=r  0/322  001/0>P) قد     و  سن  بين  پيرسون  همبستگى  ضريب  آزمون  استفاد   ه  .با   .
(003r/0=P=193/0) و تعد   اد    افراد    خانواد   ه و قد    (03r/0=P=141/0) ارتباط آمارى مستقيم و معناد   ارى 
يافت شد   (P<0/05). همچنين بين سطوح مختلف شغل پد   ران د   انش آموزان و (سن، تعد   اد    افراد    خانوار، 
.(P>0/05)فرزند    چند   م خانواد   ه، قد    و چاق بود   ن د   انش آموزان ) ارتباط آمارى معناد   ارى وجود    ند   اشت

نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه  نشان د   اد    كه با وجود    برنامه هاي گسـترد   ه و آموزش-هاي عمومي كه د   ر 
سـالهـاي گذشـته انجـام شد   ه است،  شيوع چاقى و اضافه وزن د   ر د   انش آموزان شهر اهواز به نسبت 
بالا بود   ه، لذا  به عنوان يك مشكل بهد   اشتى مهم،  د   ر جهت كنترل چاقى و اضافه وزن برنامه ريزى و 
مد   اخلات آموزشى لازم به مد   ارس  و والد   ين د   انش اموزان ازجمله اصلاح شيوه زند   گي ميبايست ارائه 

گرد   د   . 

كليد واژه: چاقي، شاخص تود   ه بد   ني،  اهواز، د   انش آموزان .

پوريا د   ارابيان
تحقيقات  عمل،كميته  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى   *
اهواز،  شاپور  جند   ى  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى، 

اهواز، ايران
 pouriya.d.k.76@gmail.com         

د   كتر شهرام براز
مركز تحقيقات مراقبت بيماريهاى مزمن، د   انشگاه علوم 

پزشكى جند   ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
بيان صابرى پور

سلامت  پرستارى  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات  جامعه،كميته 

پزشكى جند   ى شاپور اهواز،اهواز،ايران
يعقوب مد   ملى

تحقيقات  كميته  پرستارى،  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
شاپور  جند   ى  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى، 

اهواز،اهواز،ايران
مريم قنواتى

د   انشجوى كارشناسى ارشد    اتاق عمل، كميته تحقيقات 
د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، ايران 

فاطمه آشكار كلايى
تحقيقات  عمل،كميته  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى 
د   انشجويى، د   انشگاه آزاد    اسلامى، واحد    على آباد    كتول

فائزه هاشمى
د   انشجوى كارشناسى مامايى، كميته تحقيقات د   انشجويى،  

د   انشكد   ه علوم پزشكى شوشتر، شوشتر، ايران
پروين قزلباش

د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناس 
د   انشگاه علوم پزشكى جند   ى شاپور اهواز،اهواز،ايران

فرناز عليشاهى 
د   انشجوى كارشناسى اتاق عمل،كميته تحقيقات د   انشجويى، 

د   انشگاه علوم پزشكى جند   ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
سنا گلشنى

تحقيقات  كميته  عمل،  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى 
د   انشجويى، د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران 
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شهر اهواز د   ر سال1396



261 

 

 

چكيد   ه
به  روند   ه  پيش  و  مزمن  بيمارى  اين   . است  جهان  سراسر  و  ايران  د   ر  رايج  بيمارى  يك  د   يابت  مقد مه: 
عنوان يك مشكل بهد   اشت عمومى د   ر نظر گرفته شد   ه است .  يك برآورد    جد   يد    د   ر ايالات متحد   ه نشان 
ميد   هد    كه د   يابت پنجمين علت مرگ د   ر سراسر جهان است . د   يابت با اختلال هاى مختلفى د   ر متابوليسم 
گلوكز، پروتئين و چربى همراه است و افزايش مزمن قند    خون موجب تخريب اختلال عمل و نارسايى 
ارگان هاى مختلف ميشود   . ماساژ از جمله روش هايى است كه  براى كاهش عوارض د   يابت (نوروپاتى، 
ميكرو واسكولار ) و كنترل قند    خون به كار مى رود .د   ر نتيجه اين مطالعه مرورى با هد   ف تعيين رابطه  

ماساژ د   رمانى با كنترل قند    خون بيماران د   يابتيك انجام گرفت.
  Pubmed ,Embase . siencedirect :روش بررسى: اين مطالعه مرورى با جستجو د   ر سايت هاى علمى
Sid  , SCOPUS . و موتور  جستجو Google Scholar   با كليد    واژه هاى: ماساژ د   رمانى،د   يابت،قند    
خون،كنترل و معاد   ل انگليسى آن ها طى سال هاى 1998 تا 2017 انجام شد   ه است . تعد   اد    مقالات اوليه 
27 مورد    و تعد   اد    مقالات نهايى 16 مورد    بررسى گرد   يد   ه است . مقالات مورد    بررسى  د   ر گروه كارآزمايى 

بالينى قرار د   اشته اند    .
تراپى،   هو  يومى  رفلكسولوژى،  ورزشى،  ماساژ  سوئد   ى،  ماساژ  شامل:  ماساژ  مختلف  روش هاى  ها:  يافته 
از  برخى  كه  است  آن  از  حاكى  مطالعات  مى باشند   .نتايج  چينى  و  ژاپنى  تايلند   ى،   Tactile massage
ماساژ هاى نام برد   ه از طريق بيوماركر هاى متابوليكى و مقاوت به انسولين ميتوانند    به مقد   ارى قند    خون 
برخى  د   ر  چند     د   ارد   .هر  وجود     فاحشى  تفاوت هاى  آن  كنترل  ميزان  د   ر  كنند   .كه  كنترل  را  د   يابتى  افراد    

.(p<0/05) .   مطالعات هيچ گونه رابطه اى بين ماساژ د   رمانى و كاهش قند    خون مشاهد   ه نشد
نتيجه گيرى: ازآنجايى كه عوارض بيمارى د   يابت بسيار تاثير گذار بر كيفيت زند   گى افراد    مبتلا به آن 
ميباشد    و از طرفى كنترل اين عوارض  د   ر كاهش هزينه ها و خسارات وارد   ه به افراد    بسيار حائز اهميت 
است و وجود    نتايج ضد    ونقيض د   رباره تاثير ماساژ د   رمانى بر سطح قند    خون بيماران د   يابتى  وجود    د   ارد   ، 

نياز به انجام مطالعات بيشترى د   ر اين زمينه مى باشد   .

كليد  واژه:: ماساژ د   رمانى،د   يابت،قند    خون،كنترل

 

بررسى رابطه  ماساژ د   رمانى با كنترل قند    خون بيماران د   يابتيك: 
يك مطالعه مرور سيستماتيك

پوريا د   ارابيان
تحقيقات  كميته  عمل،  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى   *
اهواز،  شاپور  جند   ى  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى، 

اهواز، ايران. 09396231494
pouriya.d.k.76@gmail.com                                                                                                   

د   كتر شهرام براز
مركز تحقيقات مراقبت بيماريهاى مزمن، د   انشگاه علوم 

پزشكى جند   ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
مريم قنواتى 

تحقيقات  عمل،كميته  اتاق  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
د   انشجويى،د   انشگاه علوم پزشكى شيراز،شيراز،ايران

زينب رئيسى فر 
د   انشجوى كارشناسى ارشد    پرستارى، د   انشكد   ه پرستارى 
علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  مامائى،  و 

پزشكى جند   ى شاپور اهواز، اهواز، ايران
على حاجى پور طالبى

سلامت،كميته  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د   انشجوى 
پزشكى  علوم  د   انشجويى،د   انشگاه  تحقيقات 

آجا،تهران،ايران
سنا گلشنى

نحقيقات  كميته   ، عمل  اتاق  كارشناسى  د   انشجوى 
سبزوار،  سبزوار،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  د   انشجويى، 

ايران
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چكيد   ه
مقد مه: على رغم پيشرفت هاى چشمگير د   ر آموزش بهد   اشت و پزشكى، آلود   گى به شپش سر هنوز به 
عنوان يك معضل بهد   اشتى د   ر كود   كان د   بستانى مطرح است. هد   ف از اين مطالعه بررسى ارزيابى آموزش 
مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر بهبود    رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از شپش سر د   ر بين د   انش آموزان 

د   ختر مد   ارس ابتد   ايى شهر ايوان د   ر سال 1395 بود   .
د   ختر  آموزان  د   انش  روى  بر  سال 1395  د   ر  كه  است  تجربى  مطالعه  يك  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
مد   ارس ابتد   ايى شهر ايوان انجام شد   . ابزار جمع آورى د   اد   ه ها يك پرسشنامه محقق ساخته بود   . د   و مد   رسه 
ابتد   ايى د   خترانه به صورت تصاد   فى از بين مد   ارس ابتد   ايى د   ولتى شهر ايوان انتخاب و به طور تصاد   فى به 
گروه هاى آزمون (95 نفر) و كنترل (62 نفر) اختصاص د   اد   ه شد   ند   . مد   اخله آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    
بهد   اشتى د   ر 5 جلسه 30 د   قيقه اى براى گروه آزمون طراحى و اجرا شد   . يك ماه پس از مد   اخله، د   انش 
آموزان هر د   و گروه مجد   د    مورد    بررسى قرار گرفتند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار SPSS با كمك آزمون 

تى مستقل، تى زوجى، كاى د   و، همبستگى و رگرسيون تحليل شد   ند   .
يافته ها: علارغم يكسان بود   ن گروه ها از نظر ميانگين نمرات د   انش، متغيرهاى HBM و رفتار پيشگيرانه 
قبل از مد   اخله، تفاوت معنى د   ارى د   ر ميانگين نمرات همه متغيرها بين د   و گروه بعد    از مد   اخله مشاهد   ه 

گرد   يد   .
نتيجه گيرى: استفاد   ه از مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى مى تواند    يك راهبرد    موثر براى ارتقاى رفتارهاى پيشگيرى 

كنند   ه از پد   يكولوز د   ر ميان د   انش آموزان د   ختر ابتد   ايى باشد   .

كليد  واژه: شپش سر، آموزش بهد   اشت، رفتار پيشگيرانه، د   انش آموزان د   ختر، مد   ارس ابتد   ايى

سميرا د   انشور
عمومى،  بهد   اشت  گروه  ارشد   ،  كارشناسى  د   انشجوى 
ايلام،  ايلام،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 

ايران. 
على اشرف عيوضى

د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  تخصصى،  د   كتراى 
بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى ايلام، ايلام، ايران.

زينب غضنفرى
* عضو مركز تحقيقات پيشگيرى از آسيب هاى روانى-
ايران. ايلام،  ايلام،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  اجتماعى، 

نويسند   ه مسئول: تلفن: 084-32235735
.Ghazanfari-z@medilam.ac.ir

 

ارزيابى آموزش مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر بهبود    رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه
 از شپش سر د   ر د   انش آموزان د   ختر مد   ارس ابتد   ايى
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چكيد   ه
محيطى،  عوامل  است.تشخيص  بهد   اشتى  اولويت  يك  نوجوانان  و  كود   كان  فيزيكى  فعاليت  ارتقا  مقد مه: 
اجتماعى مرتبط با فعاليت فيزيكى د   ر اين گروه سنى به عنوان اولين قد   م د   ر راه افزايش فعاليت فيزيكى 
همواره مورد    توجه بود   ه است . تا كنون نتايج ضد    و نقيضى د   ر مورد    تأثير والد   ين روى فعاليت فيزيكى 
كود   كان و نوجوانان منتشر شد   ه است. هد   ف از اين مطالعه بررسى ارتباط بين فعاليت فيزيكى پد   ران و 

ماد   ران روى فعاليت فيزيكى كود   كان و نوجوانان به تفكيك مى باشد   .
روش بررسى:  اين مطالعه ى توصيفى ملى د   ر قالب پنجمين مطالعه ى ملى كاسپين روى 14400 د   انش 
آموز د   ر سنين بين 6 تا 18 سالگى  د   ر سال 2015 انجام شد   . اين د   انش آموزان به روش طبقه بند   ى 

خوشه اى تصاد   فى از ميان د   انش آموزان 30 استان كشور انتخاب شد   ند   . 
اين مطالعه ى توصيفى ملى د   ر قالب پنجمين مطالعه ى ملى كاسپين روى 14400 د   انش آموز د   ر سنين 
بين 6 تا 18 سالگى  د   ر سال 2015 انجام شد   . اين د   انش آموزان به روش طبقه بند   ى خوشه اى تصاد   فى 
از ميان د   انش آموزان 30 استان كشور انتخاب شد   ند   .  مشخصات د   موگرافيك و ميزان فعاليت فيزيكى و 
استفاد   ه از بازيهاى رايانه اى و موبايل  با كمك پرسشنامه هاى استاند   ارد    مورد    ارزيابى قرار گرفت. آناليز 
آمارى با كمك آزمونهاى توصيفى و تحليلى به كمك نرم افزارهاى STATA و    SPSS  انجام شد   .

ارتباط بين فعاليت فيزيكى كود   كان و نوجوانان  با مد   ل خام و اجست شد   ه رگرسيون لجستيك بررسى 
شد   . ميزان  P < 0,05   به عنوان سطح معنى د   ارى د   ر نظر گرفته شد   .

 يافته ها:  به طور كلى 14274 د   انش آموز با حد   اقل يكى از والد   ينشان د   ر اين مطالعه شركت كرد   ند   . 
ميانگين  از  د   ارى  معنى  طور  به  د   قيقه   38/4 (1/75) پد   ران   فيزيكى  فعاليت  معيار)  (انحراف  ميانگين 
فعاليت فيزيكى ماد   ران (0/53) 11 د   قيقه بالاتر بود   . احتمال فعال بود   ن د   ختران و پسران د   اراى والد   ين 

فعال،  به ترتيب21 ٪ و 15٪  بيشتر از د   انش آموزان د   اراى پد   ر و ماد   ر غير فعال بود   
 (0/001 = P ,1 /03 -1/29 :CI ,1 /15  :OR , 0/001 = P ,1 /08 -1/35 :CI ,1 /21  :OR)

ميزان فعاليت فيزيكى والد   ين به طور معنى د   ارى ارتباط مستقيمى با ميزان فعاليت فيزيكى كود   كان 12-6 
ساله د   اشت.  د   ر حالى كه پس از ورود    متغيرهاى مخد   وشگر، اين ارتباط معنى د   ار نبود   .  احتمال انجام  
فعاليت فيزيكى د   ختران و پسران د   اراى ماد   ران فعال، به ترتيب 30 د   رصد    و 25 د   رصد     بيشتر از فعاليت 

.(p = 0/01)   فيزيكى ماد   ران غير فعال بود
نتيجه گيرى:  تنظيم برنامه هايى براى د   رگيركرد   ن پد   ران و ماد   ران د   ر فعاليت فيزيكى به ويژه ماد   ران روى 
فرزند   ان د   ر سنين كود   كى  مى تواند    د   ر ارتقا فعاليت فيزيكى كود   كان مؤثر باشد   . د   رحالى كه براى افزايش 

فاليت فيزيكى نوجوانان، بايد    همسالانشان را د   ر فعاليت فيزيكى د   رگير كرد   .

كليد  واژه: كود   ك، نوجوان، فعاليت فيزيكى، رفتار،

 

تأثير پد   ران و ماد   ران روى فعاليت فيزيكى كود   كان و نوجوانان: 
  The CASPIAN-V  مطالعه ملى

سيد   ه شهربانو د   انيالى
مركز  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت   آموزش  د   كترا   *
پيشگيرى  پژوهشكد   ه  كود   كان،  نمو  و  رشد     تحقيقات 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  واگير،  غير  بيماريهاى  از  اوليه 

اصفهان، اصفهان، ايران
   sh _daniali@yahoo.com  

رويا رياحى
نمو  و  رشد     تحقيقات  مركز  آمار  ارشد     كارشناس 
غير  بيماريهاى  از  اوليه  پيشگيرى  پژوهشكد   ه  كود   كان، 
واگير، د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران،

roya_riahi87@yahoo.com

رؤيا كليشاد   ى
 متخصص اطفال، مركز تحقيقات رشد    و نمو كود   كان، 
واگير،  غير  بيماريهاى  از  اوليه  پيشگيرى  پژوهشكد   ه 
ايران    اصفهان،  اصفهان،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 
واگير،  غير  بيماريهاى  از  اوليه  پيشگيرى  پژوهشكد   ه 

د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران
 roya.kelishadi@gmail.com
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چكيد   ه
مقد مه: سلامت روان يكى از مشكلات مهم د   ر كشورهاي توسعه يافته و د   ر حال توسعه است كه بر تمام 
جنبه هاى زند   گى تأثير مى گذارد   . ازعوامل موثر بر سلامت روان مى تواند    مشكلات اقتصاد   ي و مهاجرتى 
مطرح شود   . د   ر سراسر جهان 10-20٪ كود   كان و نوجوانان د   چار اختلالات روانى هستند   . نيمى از تمام 
بيماري هاى روانى از سن 14 سالگى و تا سه ماهه د   وم تا اواسط د   هه 20 شروع مى شود   . مطالعات متعد   د    
تعيين  مطالعه  اين  از  هد   ف  مى گذارد   .  تاثير  افراد     تحصيلى  وضعيت  بر  روان  سلامت  كه  مى د   هد     نشان 

سلامت روان د   انش آموزان د   بيرستان بود   . 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د   ر ارد   يبهشت ماه سال96  د   ربين تمام د   انش آموزان چهار د   بيرستان 
(د   و مد   رسه پسرانه و د   و مد   رسه د   خترانه) د   ر تهران انجام شد   . روش نمونه گيري به روش سرشماري بود   . 
د   ر اين مطالعه، يك نسخه معتبر فارسى از پرسشنامه GHQ-28 مورد    استفاد   ه قرار گرفت و د   اد   ه ها با 

استفاد   ه از نرمافزار SPSS نسخه 21 مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   . 
يافته ها: اين مطالعه بر روي 1387 د   انش آموز د   بيرستانى انجام شد    كه 484 پسر (٪34,9) و 903 د   ختر 
(٪65,1)ثبت نام كرد   ند   . نمره سلامت عمومى د   ر د   ختران بالاتر از پسران بود    (p<0/001). همبستگى 

بين سن و نمره سلامت عمومى معنى د   ار بود     
 .(p=0/04)    د   ر مقايسه مقياس افسرد   گى، بالاترين نمره از كلاس هشتم بد   ست آمد.(P=0/05 - R=0/03)
 .(p=0/24) و مقياس عملكرد    اجتماعى (p=0/13)با اين حال، نمرات بد   ست آمد   ه از مقياس هاى اضطراب
بين نمرات تحصيلى تفاوت معناد   اري وجود    ند   اشت. همچنين 1,4٪ از د   انشجويان مشكلات جسمى د   شوار 

د   اشتند    و 133 نفر از د   انش آموزان علائم افسرد   گى را نشان د   اد   ند   . 
نتيجه گيري:  با توجه به نتياج بد   ست آمد   ه از اين مطالعه، بررسى سلامت روانى د   انش اموزان با برنامه 

ريزي د   قيق بسيار هايز اهميت است.  
 

كليد  واژه: سلامت عمومى، سلامت د   انش اموزان،موفقيت تحصيلى 

پوريا د   اود   ي
* د   انشجوي كارشناسى زيست فناوري، د   انشكد   ه علوم 

پايه،د   انشگاه آزاد    اسلامى واحد    ياد   گارامام(ره) تهران
Poorya.davoodi20@gmail.com

ميثم اخلاق د   وست
زنان،  د   ر  تهاجمى  مؤثر  تكنيك هاى  تحقيقات  مركز 

د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه آزاد    اسلامى تهران
آتوسا هاشمى

علوم  د   انشكد   ه  فناوري،  زيست  كارشناسى  د   انشجوي 
پايه،د   انشگاه آزاد    اسلامى واحد    ياد   گارامام(ره) تهران

 

بررسى سلامت روانى د   انش آموزان ايرانى: سرشماري منطقه اي   
د   انش آموزان د   بيرستانى
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چكيد   ه
مقد مه: با توجه به اين موضوع كه د   ر حد   ود    3 د   هه از پد   يد   ار شد   ن بيمارى ايد   ز ميگذرد    اما همچنان اين 
بيمارى يكى از بزرگترين  مشكلات د   ر كشور هاى توسعه يافته و د   ر حال توسعه مى باشد   .د   ر ايران با توجه 
به  بالا رفتن سن ازد   واج،الگوسازى هاى نامناسب د   ر جامعه،  حس كنجكاوى، عد   م مهارت و آگاهى لازم، 
رابطه هاى جنسى ناسالم و غير شرعى، تمايل به استفاد   ه از مواد    مخد   ر، جوانان نسبت به ساير گروه هاى 
و نگرش  آگاهى  مطالعه حاضر تعيين  از  هد   ف  د   ارند   .  قرار  بيمارى  اين  به  ابتلا  معرض  د   ر  سنى بيشتر 

د   انشجويان غيرپزشكى د   ر مورد    ايد   ز بود   .
روش بررسى:  پژوهش حاضر كه د   ر سال 1396 انجام شد   ، مطالعه اي مقطعى از نوع توصيفى تحليلى 
ميباشد   . نمونه ها شامل 703 نفر از د   انشجويان د   انشگاه هاى غيرپزشكى تهران واحد    ياد   گارامام(ره) بود   ند   . 
از د   انشجويان خواسته شد    تا پرسشنامه ها را كه شامل د   و بخش اطلاعات د   موگرافيك و نسخه فارسى 

پرسشنامه بين المللى ايد   ز بود   ، تكميل كنند   .
يافته ها: يافته ها نشان د   اد    اكثريت افراد    وارد    شد   ه د   ر مطالعه زن(67٪) بود   ند   . 32٪از د   انشجويان اطلاعات 
خود    د   رباره ى ايد   ز و راه هاى انتقال آن را از شبكه هاى اجتماعى و اينترنت، 16٪ از راد   يو و تلويزيون، 
مى د   هد     نشان  مطالعه  اين  از  آمد   ه  بد   ست  بود   ند   .نتايج  كرد   ه  د   ريافت  پزشكان  از  د   وستان، ٪1  از   ٪21
د   ختران اطلاعات بيشترى د   ر رابطه با ايد   ز نسبت به پسران د   ارند    .ميانگين نمرات كسب شد   ه د   ر حيطه 
ى تصورات غلط د   رباره ى انتقال ايد   ز (3/65±24/34)، نگرش و تعصبات د   ر مورد    افراد    آلود   ه به ايد   ز

(1,53±1,09) بود    . 
نتيجه گيري: اگرچه يافته هاى اين پژوهش نشان د   اد    كه د   انشجويان از سطوح متوسط از د   انش و نگرش 
د   ر رابطه با اچ آي وي/ايد   ز برخورد   ار ميباشند    ولى اين ميزان از آگاهى كافى نبود   ه و د   انشجويان نيازمند    

برنامه هاى آموزشى گسترد   ه اي د   ر اين زمينه هستند   .

كليد  واژه: نگرش، ايد   ز، آگاهى، د   انشجويان

 

بررسى د   انش و نگرش د   انشجويان غيرپزشكى د   ر مورد    ايد   ز
 

پوريا د   اود   ى
آزاد     نخبگان،د   انشگاه  و  جوان  پژوهشگران  باشگاه   *
تهران،  ري،  )ره(شهر  خميني  امام  ياد   گار  واحد     اسلامي 

ايران  نويسند   ه مسئول:
 poorya.davoodi20@gmail.com

آتوسا هاشمى
آزاد     نخبگان،د   انشگاه  و  جوان  پژوهشگران  باشگاه 
تهران،  ري،  )ره(شهر  خميني  امام  ياد   گار  واحد     اسلامي 

ايران  
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چكيد   ه
مقد مه: آموزش و مشاوره هاى هنگام ازد   واج فرصتى است براى مطرح كرد   ن برخى از موضوعات مورد    
نياز زوجين د   ر آستانه ازد   واج، كه از اين فرصت مى توان با مطرح كرد   ن موضوعات و ارائه اطلاعات لازم 
با هد   ف ارتقاء سلامت بارورى، برايجاد     باورها و رفتارهاى سالم، د   ر زوج هاى د   ر آستانه ازد   واج تاثير 
گذاشت. با اين وجود   ، اجراى هر برنامه آموزشي نيازمند    شناخت د   قيق نياز هاى گروه هد   ف است و بي 
توجهي به انتظارات اين گروه موجب اتلاف هزينه و نيروي انساني مي شود   . اين مطالعه با هد   ف تبيين 

مفهوم و نيازهاى سطح عملكرد   ى سواد    سلامت بارورى د   ر زوجين د   ر آستانه ازد   واج انجام شد   .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه كيفى با رويكرد    تحليل محتوا بود    كه د   ر سال 1396 د   ر مركز 
آموزش ازد   واج شهر بند   رعباس انجام شد   .  نمونه گيرى به روش هد   فمند    و با انجام مصاحبه عميق نيمه 
ساختار يافته با 23 زن و مرد    د   ر آستانه ازد   واج و يا زوجينى كه حد   اكثر د   و سال از ازد   واج آنها گذشته 
بود    و د   ر اين آموزش ها شركت كرد   ه بود   ند    و 10 نفر از مطلعين كليد   ى انجام شد   . تمام مصاحبه ها ضبط 
و تايپ گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از روش تحليل محتواى هد   ايت شد   ه مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفتند   .

يافته ها: يافته ها د   ر 4 مضمون اصلى و 10 مضمون فرعى شامل: نيازهاى جنسى سلامت بارورى( نيازهاى 
آموزش جنسى، خود    مراقبتى، موانع د   رك شد   ه)، نيازهاى جسمى سلامت بارورى( پويايى نيازهاى زند   گى 
زناشويى، پى جويى سلامت جسمانى)، نيازهاى روانى عاطفى سلامت بارورى( نيازهاى آموزشى، تغييرات 
موانع  آموزشى،  بارورى(نيازهاى  سلامت  اجتماعى  نيازهاى  و  شد   ه)  د   رك  موانع  عاطفى،  روانى  نيازهاى 

د   رك شد   ه) قرار گرفتند   .
نتيجه گيرى: با توجه به اين كه بيشترين نياز  سطح عملكرد   ى سواد    سلامت بارورى د   ر حيطه آموزش 
مسائل جنسى د   ر زمان ازد   واج بود    لزوم بازنگرى د   ر محتواى آموزشى مصوب وزارت بهد   اشت و ارائه 

مطالب بر اساس ميزان سواد    سلامت زوجين ضرورى به نظر مى رسد   .

كليد  واژه: زوجين د   ر آستانه ازد   واج، سطح عملكررد   ى سواد    سلامت، سلامت بارورى

فاطمه د   بيرى
د   انشجوى د   كتراى تخصصى بهد   اشت بارورى، د   انشكد   ه 
پرستارى و مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    بهشتى، 

تهران، ايران
سپيد   ه حاجيان

بارورى،  بهد   اشت  تخصصى  د   كتراى  د   انشيار،   *
پزشكى  علوم  د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه 
شماره  مسئول:  نويسند   ه  ايران.  تهران،  بهشتى،  شهيد    

تماس:09123837649 
 Email: fateme.dabiri@gmail.com

عباس عباد   ى 
سبك  انستيتو  رفتارى.  علوم  تحقيقات  مركز  استاد    
بقيه  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى.  د   انشكد   ه  زند   گى. 

االله(عج). تهران.ايران
صد   يقه عابد   ينى

ارتقا  د   ر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد   يار، 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

هرمزگان، بند   رعباس، ايران.

 

تبيين نيازهاى سطح عملكرد   ى سواد     سلامت بارورى د   ر زوجين د   ر
 آستانه ازد   واج: يك مطالعه كيفى
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چكيد   ه
مقد مه: توسعه سريع فناورى اطلاعات و ارتباطات بر تمام ابعاد    جامعه بويژه بخش سلامت تاثير گذاشته 
مطمئن  و  صحيح  انتخاب  مى كنند     فعاليت  سلامت  محتواى  با  منابع  اين  زياد     تعد   اد     به  باتوجه  است. 
پايگاه هاى اطلاعاتى به اين د   ليل كه با سلامت جامعه د   ر ارتباط مى باشد    بسيار حائز اهميت مى باشد   . اين 
مطالعه با هد   ف بررسى ميزان و چگونگى استفاد   ه از پايگاه هاى اطلاعاتى توسط د   انشجويان پزشكى و غير 

پزشكى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    د   ر سال 97 انجام گرد   يد   .
روش بررسى:  اين مطالعه توصيفى_تحليلى به روش مقطعى به روى 111نفر از د   انشجويان پزشكى و غير 
پزشكى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    كه از طريق نمونه گيرى خوشه اى تصاد   فى انتخاب شد   ه بود   ند    انجام 
گرد   يد   . د   اد   ه ها از طريق پرسشنامه جمع آورى شد    و د   اد   ه هاى به د   ست آمد   ه به كمك نرم افزار spss و 

با بكارگيرى آمار توصيفى و آزمون كاى د   و تحليل شد   ند   .
حد   ود     كه  كرد   ند     شركت  پزشكى  غير  د   انشجوى  و54  پزشكى  د   انشجوى  مطالعه 57  اين  د   ر  ها:  يافته 
د   ارى  معنا  بصورت  كه  كرد   ند     استفاد   ه  جستجو  موتورهاى  از   ٪79/2 و  اجتماعى  شبكه هاى  از   ٪24/3
استفاد   ه از موتورهاى جستجو بيشتر بود   ه است. تنها 15/3٪ بصورت مطمئن از اين پايگاه هاى اطلاعاتى 
شركت  اكثر  تقريبا  و  شد   ند     مشكل  د   چار  ناد   رست  اطلاعات  د   ليل  به   ٪27/9 حد   ود     و  كرد   ند     استفاد   ه 
اطلاعاتى  پايگاه هاى  اعتبارسنجى  و  معرفى  جهت  مطمئنى  رسانى  اطلاع  پايگاه  تحقيق  د   ر  كنند   گان 

الكترونيك نمى شناسند   .
نتيجه گيرى: با توجه به افزايش استفاد   ه از پايگاه هاى اطلاعاتى الكترونيك د   ر حيطه سلامت، نياز به يك 
منبع مطمئن براى  معرفى اين پايگاه ها جهت ارتقا سواد    سلامت جامعه و جلوگيرى از آسيب هاى احتمالى 
اطلاعاتى  پايگاه هاى  مى شود     پيشنهاد     مى باشد   .  ضرورى  نامعتبر  پايگاه هاى  ناد   رست  اطلاعات  از  ناشى 
مطمئن با مسئول فنى مشخص و باسطح بند   ى مخاطب توسط وزارت بهد   اشت و د   رمان  معرفى گرد   ند    
و اين پايگاه ها از طريق رسانه ملى و نشريات و منابع اطلاع رسانى وزارت بهد   اشت د   ر اختيار افراد    قرار 

گيرد   . 

كليد واژه: سواد    سلامت , فناورى اطلاعات و ارتباطات , د   انشجو , د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   .

 

 بررسى ميزان و چگونگى استفاده از پايگاه هاى اطلاعاتى در ارتقا سواد سلامت توسط 
دانشجويان پزشكى و غير پزشكى دانشگاه علوم پزشكى مشهد در سال

سمانه د   ژبان وش
د   انشكد   ه  خانواد   ه،  پزشك  گروه  د   ستيارتخصصى،   *

پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران 
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چكيد   ه
مقد مه: پيش فشارى خون يك بيمارى شايع د   ر سراسر جهان د   ر 30 تا 50 د   رصد    از جمعيت هاى مورد    
مطالعه است پيروى از برنامه غذايى د   ر بين افراد    پيش فشارخونى از ضرورى ترين تغييرات د   ر سبك 
فشارخون  كنند   ه  متوقف  غذايى  برنامه  از  پيروى  كنند    هاى  تعيين  هد   ف  با  مطالعه  اين  مى باشد     زند   گى 

(DASH) د   ر بين افراد    پيش فشارخونى: با استفاد   ه از تئورى انگيزش محافظت اجرا شد   ه است. 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 165 فرد    پيش فشارخونى د   ر شهرستان فرد   وس انجام شد   . 
براى بررسى نمرات ساختارهاى تئورى انگيزش محافظت، از پرسشنامه محقق ساخته استفاد   ه شد   . برنامه 
غذايى افراد    با استفاد   ه از پرسشنامه ياد   اشت خوراك سه روزه اند   ازه گيرى شد    روايى و پاياى ابزار مورد    
تاييد    قرار گرفت. د   اد   ه ها با استفاد   ه از آزمون هاى آمارى ضريب همبستگى، كاى د   و، رگرسيون خطى مورد    

تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: ميانگين پيروى از برنامه غذايى 25/24 بود   . بين تمامى سازه هاى انگيزش محافظت به جز پاد   اش 
د   رك شد   ه و هزينه هاى د   رك شد   ه با قصد    پيروى از برنامه غذايى د   ش همبستگى معنى د   ارى وجود    د   ارد    . 

ساختارهاى تئورى قاد   ر به پيش بينى 66 د   رصد    واريانس قصد    پيروى از برنامه غذايى بود   . 
نتيجه گيرى: با توجه به توانايى سازه هاى تئورى انگيزش محافظت براى توضيح رفتار پيروى از برنامه 
بهبود     براى  ويژه  به  مى شود   ،  پيشنهاد     تئورى  اين  سازه هاى  براساس  اى  مد   اخله  طرح هاى  غذايى، 

خود   كارآمد   ى به عنوان قوى ترين عامل پيش بينى كنند   ه قصد    پيروى از برنامه غذايى.

كليد  واژه: برنامه غذايى متوقف كنند   ه فشارخون (DASH)، تئورى انگيزش محافظت، پيش فشارخون

سيد    سعيد    مظلومى محمود    اباد   
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت 
صد   وقي  شهيد     د   رماني  بهد   اشتي  وخد   مات  پزشكي  علوم 

يزد   ،يزد   ،ايران.
سعيد    د   شتى

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 
د   رمانى شهيد    صد   وقى يزد   ، يزد   ، ايران. نويسند   ه مسئول: 

09151067166
 Email:saeeddashty88@yahoo.com    

امين صالحى ابرقوئى
علوم تغذيه،گروه تغذيه،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم 
يزد   ،  صد   وقى  شهيد     د   رماني  بهد   اشتي  خد   مات  و  پزشكي 

يزد   ، ايران.
حسين فلاح زاد   ه

آمار زيستى، گروه امار زيستى و اپيد   ميولوژى، د   انشكد   ه 
بهد   اشتي  خد   مات  و  پزشكي  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه 

د   رماني شهيد    صد   وقي يزد   ،يزد   ، ايران
محمد    حسين سلطانى

د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  قلب،  گروه  عروق،  و  قلب 
علوم پزشكي و خد   مات بهد   اشتي د   رماني شهيد    صد   وقى 

يزد   ، يزد   ، ايران.

 

تعيين كنند    هاى پيروى از برنامه غذايى متوقف كنند   ه فشارخون (DASH) د   ر بين 
افراد    پيش فشارخونى: با استفاد   ه از تئورى انگيزش محافظت. 
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چكيد   ه
مقد مه: پيش فشارى خون يك بيمارى شايع د   ر سراسر جهان به عنوان پيش گويى كنند   ه فشارخون بالا 
شناخته مى شود   . با پيروى از برنامه غذايى د   ر بين افراد    پيش فشارخونى مى توان ابتلا به فشارخون بالا را 
به تاخير اند   اخت .  اين مطالعه با هد   ف تعيين كنند    هاى پيروى از برنامه غذايى متوقف كنند   ه فشارخون 

(DASH) د   ر بين افراد    پيش فشارخونى با استفاد   ه از تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه اجرا شد   ه است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 165 فرد    پيش فشارخونى د   ر شهرستان فرد   وس انجام شد   . 
براى بررسى نمرات ساختارهاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه، از پرسشنامه محقق ساخته استفاد   ه شد   . 
برنامه غذايى افراد    با استفاد   ه از پرسشنامه ياد   اشت خوراك سه روزه اند   ازه گيرى شد    روايى و پاياى ابزار 
مورد    تاييد    قرار گرفت. د   اد   ه ها با استفاد   ه از آزمون هاى آمارى ضريب همبستگى، كاى د   و، رگرسيون خطى 

مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين پيروى از برنامه غذايى25/24 بود   . متغيرهاى د   موگرافيك با پيروى از برنامه غذايى 
رابطه معنى د   ارى ند   اشت. همبستگى مثبت و مستقيمى بين تمامى سازه ها مشاهد   ه شد   . سازه هاى تئورى 
رفتار برنامه ريزى شد   ه 72 ٪ تغييرات واريانس قصد    رفتارى را پيش بينى كرد   ند   . نقش سازه نگرش د   ر 

.(β=0/392)    پيش بينى قصد    بيشتر از ساير سازه ها بود
نتيجه گيرى: با توجه به پايين بود   ن ميزان پيروى از برنامه غذايى و كاركرد    TPB د   ر پيش بينى رفتار، 
پيشنهاد    مى شود    د   ر طراحى مد   اخلات آموزشى به منظور ارتقاء ميزان پيروى از برنامه غذايى از سازه هاى 

پيشگويى كنند   ه استفاد   ه نمايند   .  

پيش  شد   ه،  ريزى  برنامه  رفتار  تئورى   ،(DASH) فشارخون  كنند   ه  متوقف  غذايى  برنامه  واژه:  كليد  
فشارخون

 

 :(DASH) ميزان پيروى افراد    پيش فشارخونى از برنامه غذايى متوقف كنند   ه فشارخون
با استفاد   ه از تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه

سيد    سعيد    مظلومى محمود    اباد   
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش 
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت 
صد   وقي  شهيد     د   رماني  بهد   اشتي  وخد   مات  پزشكي  علوم 

يزد   ،يزد   ،ايران.
سعيد    د   شتى

* د   انشجوى د   كترى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  گروه 
بهد   اشتى  خد   مات  و  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 
د   رمانى شهيد    صد   وقى يزد   ، يزد   ، ايران. نويسند   ه مسئول: 

09151067166 
 Email:saeeddashty88@yahoo.com   

امين صالحى ابرقوئى
علوم تغذيه،گروه تغذيه،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم 
يزد   ،  صد   وقى  شهيد     د   رماني  بهد   اشتي  خد   مات  و  پزشكي 

يزد   ، ايران.
حسين فلاح زاد   ه

آمار زيستى، گروه امار زيستى و اپيد   ميولوژى، د   انشكد   ه 
بهد   اشتي  خد   مات  و  پزشكي  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه 

د   رماني شهيد    صد   وقي يزد   ،يزد   ، ايران
محمد    حسين سلطانى

د   انشگاه  پزشكى،  د   انشكد   ه  قلب،  گروه  عروق،  و  قلب 
علوم پزشكي و خد   مات بهد   اشتي د   رماني شهيد    صد   وقى 

يزد   ، يزد   ، ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: فعاليت بد   ني د   ستيابي به سبك زند   گي سالم و پيشگيري از بيماري است. تلفيق تمرين هاى ورزشي 
د   ر برنامه هاى سبك زند   گي سالم كاركنان، يكي از مهمترين تصميمات مي باشد   . مطالعه حاضر با هد   ف 
بررسي نقش هنجارهاي بين فرد   ي و تاثيرات موقعيتي د   ر رفتار حركات كششي كاركنان د   فتري د   انشگاه 

علوم پزشكي شهيد    بهشتي انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعي،420 نفر از كاركنان د   انشگاه مورد    مطالعه قرار گرفتند   . شيوه نمونه 
گيرى خوشه اى چند    مرحله اى تصاد   فى بود   ه و ابزار پژوهش، پرسشنامه مشتمل براطلاعات د   موگرافيك، 
رفتار  و  پند   ر  سلامت  ارتقاي  مد   ل  از  برگرفته  موقعيتي  تاثيرات  و  فرد   ي  بين  اي  تاثيرگذارند   ه  ارزيابي 
حركات كششي بود   . روايي پرسشنامه به شيوه محتوايي، صوري و پايايي با محاسبه ضريب آلفاي كرونباخ 
تاييد    شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آماري SPSS نسخه 16 و آزمون هاى آماري همبستگي اسپيرمن 

و رگرسيون  لجستيك مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سني كاركنان 8/04±37/1 سال بود   . ضريب همبستگي اسپيرمن نشان د   اد   ، به ترتيب 
بين متغير تحت د   رمان بود   ن د   رسابقه كاري و رفتار حركات كششي (P 0/05<وr=0/77)، تاثيرگذارند   ه 
اي بين فرد   ي و رفتار حركات كششي (0P/05< وr=0/54) ارتباط معني د   ار وجود    د   ارد    ولي بين تاثيرات 

موقعيتي و رفتار حركات كششي (P>0/05 وr=0/107) ارتباط معناد   ار وجود    ند   ارد   . 
بين  اي  تاثيرگذارند   ه  كنند   ه  تسريع  نقش  و  موقعيتي  تاثيرات  مانع  نقش  مطالعه  اين  نتايج  نتيجه گيرى: 
فرد   ي را د   ر اتخاذ رفتار حركات كششي تائيد    مي كند   ، لذا توجه به اين د   و مقوله با هد   ف تسهيل پذيرش 

رفتار مي تواند    به عنوان يك اصل آموزشي مورد    توجه قرار گيرد   .

كليد  واژه: تاثيرات موقعيتي، تاثيرگذارند   ه اي بين فرد   ي، رفتار حركات كششي

محمد    حسين د   لشاد    
د   انشجوي د   كتراي تخصصي آموزش بهد   اشت و ارتقاي 
سلامت،  ارتقاي  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت، 
تهران،  مد   رس،  تربيت  د   انشگاه  پزشكي،  علوم  د   انشكد   ه 

ايران.
د   كتر صد   يقه الساد   ات طوافيان 

سلامت،  ارتقاي  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   ،   *
د   انشكد   ه پزشكي، د   انشگاه تربيت مد   رس، تهران، ايران.

تلفن  همراه:09122876439،  تلفن  مسئول:  نويسند   ه 
ثابت 02182884547، نمابر02182884555، 

Tavafian@modares.ac.ir: Email 

د   كتر انوشيروان كاظم نژاد   
د   انشگاه  پزشكي،  د   انشكد   ه  آمارحياتي،  گروه  استاد   ، 

تربيت مد   رس، تهران، ايران.

 

 مقايسه تاثير د   و سازه تاثيرگذارند   ه اي بين فرد   ي و تاثيرات موقعيتي الگوي پند   ر
د   ر پيش بيني انجام حركات كششي
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چكيد   ه
مقد مه: تعهد    براى نقشه عمل، پيش بينى كنند   ه انجام حركات كششى است. با اين حال، تعهد    براى نقشه 
عمل د   ر انجام حركات كششى د   ر شرايط مختلف د   ر محل كار، د   شوار است. د   ر ايران هيچ اند   ازه گيرى 

براى ارزيابى تعهد    براى نقشه عمل د   ر ميان كاركنان كارهاى د   فترى وجود    ند   ارد   .
مطالعه حاضر با هد   ف بررسى روان سنجى فرم كوتاه مقياس تعهد    براى نقشه عمل حركات كششي د   ر 

ميان كاركنان اد   ارى بر اساس مد   ل پند   رانجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعى، 385 نفر از كاركنان اد   ارى از شبكه هاى بهد   اشتى د   انشگاه علوم 
پزشكى شهيد    بهشتى (SBUMS) با به روش نمونه گيرى خوشه اى چند    مرحله اى انتخاب شد   ند    و از 
طريق فرم كوتاه مقياس سازه تعهد    براى نقشه عمل ارزيابى شد   ند   .د   ر اين مطالعه آناليز به كمك فاكتور 

اكتشافى (EFA)، آناليز فاكتور تاييد   ى (CFA) و آلفاى كرونباخ انجام شد   .
يافته ها: ميانگين سني كاركنان اد   ارى 76/7±39/4 سال بود   . CVI و CVR هر كد   ام از پرسش ها > 0,7 
بود   . نتيجه EFA با رويكرد    مولفه اصلى نشان د   هند   ه يك عامل (تعهد    براى نقشه عمل) با واريانس تجمعى 
71/8٪ و KMO 87/2٪ بود   ؛ مقد   ار p<0/001 اين شاخص د   ر CFAمناسب بود   . قابليت اطمينان نيز 
   0/814 ،GFI =0/906 ،REMSEA =0/046 نتايج نشان د   اد   ه شد    كه ،CFA  پيش بينى كنند   ه بود   . د   ر

= REMSEA با آلفاى كرونباخ ICC] = 0/74 ٪95 CI (0/62 -0/74) [(= α 85/8 ٪)  تاييد    شد   .
نتيجه گيرى: مطالعه حاضر، فرم كوتاه مقياس تعهد    براى نقشه عمل حركات كششي را تاييد    كرد   .  با 
اين حال، براى اطمينان از يك ابزار معتبر و قابل اعتماد    براى تحقق رفتارهاى حركات كششى، توصيه به 

تحقيقات بيشترى مورد    نياز است..

كليد  واژه: تعهد    براى نقشه عمل، رفتار حركات كششي، قابليت اطمينان و اعتبار، ارتقاء سلامت، كاركنان 
اد   ارى.

 

 ارزيابى روان سنجى فرم كوتاه مقياس تعهد    براى نقشه عمل حركات كششي د   ر ميان 
كاركنان اد   ارى بر اساس مد   ل پند   ر

محمد    حسين د   لشاد    
د   انشجوي د   كتراي تخصصي آموزش بهد   اشت و ارتقاي 
سلامت،  ارتقاي  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت، 
تهران،  مد   رس،  تربيت  د   انشگاه  پزشكي،  علوم  د   انشكد   ه 

ايران.
د   كتر صد   يقه الساد   ات طوافيان 

سلامت،  ارتقاي  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  استاد   ،   *
د   انشكد   ه پزشكي، د   انشگاه تربيت مد   رس، تهران، ايران.

*نويسند   ه مسئول: 09122876439
 تلفن ثابت 02182884547، نمابر02182884555، 

Tavafian@modares.ac.ir: Email 

د   كتر انوشيروان كاظم نژاد   
د   انشگاه  پزشكي،  د   انشكد   ه  آمارحياتي،  گروه  استاد   ، 

تربيت مد   رس، تهران، ايران.
فاطمه پورحاجى 

د   انشجوي د   كتراي تخصصي آموزش بهد   اشت و ارتقاي 
سلامت،  ارتقاي  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت، 
تهران،  مد   رس،  تربيت  د   انشگاه  پزشكي،  علوم  د   انشكد   ه 

ايران.
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان پستان شايع ترين علت مرگ و مير مرتبط با سرطان د   ر بين زنان ايرانى است. با انجام 
غربالگرى ماموگرافى و تشخيص زود   رس اين سرطان، مى توان پيشرفت زياد   ى د   ر روند    د   رمان ايجاد    كرد   . 
لذا، مطالعه حاضر با هد   ف تعيين عوامل د   موگرافيك و روانشناختى مرتبط با انجام ماموگرافى د   ر زنان 

شاغل د   ر غرب ايران انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعى تعد   اد    164 نفر از شاغلين زن حرفه هاى پزشكى همد   ان بالاى 40 
سال، به روش طبقه اى تصاد   فى د   ر سال 1396 وارد    مطالعه شد   ند   . اطلاعات افراد    با استفاد   ه از پرسشنامه 
محقق ساخته شامل مشخصات د   موگرافيك و سازه هاى تئورى انگيزش محفاظت جمع آورى شد   . د   اد   ه ها 
پس از گرد   آورى با استفاد   ه از آناليز توصيفى و آزمون هاى رگرسيون لجستيك و خطى به وسيله نسخه 

23 نرم افزار SPSS آناليز گرد   يد   .
يافته ها: ميانگين سنى افراد    مورد    مطالعه 4/39±46/68 سال بود   . 6/1 د   رصد    افراد    به صورت مرتب 
نقش  مقابله  ارزيابى  مقابل  د   ر  تهد   يد     ارزيابى  كه  د   اد     نشان  رگرسيون  ميد   اد   ند   .آناليز  انجام  ماموگرافى 
مهمترى د   ر قصد    انجام ماموگرافى د   اشته است. همچنين قصد    رفتارى مهمترين سازه هاى پيشگويى كنند   ه 
انجام رفتار ماموگرافى بود    (R=02/17). همچنين بين انجام ماموگرافى و متغيرهاى د   موگرافيك از جمله 
سابقه بيمارى د   ر فرد    (P= 0,001)، سابقه خانواد   گى ابتلا به سرطان پستان(P= 0,005)  و منوپوز بود   ن 

(P= 0,001) ارتباط معناد   ارى مشاهد   ه شد   .
نتيجه گيرى: يافته هاى حاصل از اين مطالعه نشان مى د   هد    كه تئورى انگيزش محافظت چارچوب موثر 
براى انجام مد   اخلات آموزشى جهت پيشگيرى از سرطان پستان است و با توجه به اينكه ارزيابى تهد   يد    
و قصد    مهمترين سازه هاى تاثيرگذار تئورى حفاظت انگيزش بر انجام ماموگرافى مى باشند   ، ضرورى است 

كه برنامه هاى آموزشى با هد   ف افزايش تهد   يد    د   رك شد   ه و قصد    رفتارى تد   وين گرد   د   .

كليد  واژه: ماموگرافى، زنان شاغل، سرطان پستان، تئورى انگيزش محافظت، ايران

سعيد    بشيريان 
علوم  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  د   انشياريار 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  و  بهد   اشت 

د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
مجيد    براتى

سوء  و  رفتارى  اختلالات  تحقيقات  مركز  استاد   يار، 
علوم  د   انشگاه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  و  مواد     مصرف 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.
يونس محمد   ى

تحقيقات  مركز  سازى  مد   ل  اپيد   ميولوژى،  استاد   يار 
بيمارى هاى غيرعاد   ى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
ليلا مود   ب شعار

علوم  د   انشگاه  راد   يولوژى،  انكولوژى  گروه  استاد   يار 
پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

ميترا د   وگونچى
* د   انشجوى د   كتراى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، ايران. 
نويسند   ه مسئول: شماره تماس:09119714053                                           

dogonchi.mitra@yahoo.com 

 

عوامل د   موگرافيك و روانشناختى مرتبط با انجام ماموگرافى د   ر بين شاغلين زن 
حرفه هاى پزشكي د   ر غرب ايران: نقش ارزيابي تهد   يد    و مقابله
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چكيد   ه
مقد مه: سرطان پستان شايع ترين سرطان د   ر بين زنان بود   ه و بالاترين ميزان مرگ را د   ر بين زنان سراسر 
جهان به خود    اختصاص د   اد   ه است. تشخيص زود   رس اين سرطان د   ر مراحل اوليه باعث افزايش بقاء 
مبتلايان مى شود   . اين مطالعه با هد   ف تعيين فاكتورهاى پيشگويى كنند   ه انجام خود   آزمايى پستان بر مبناى  

تئوري انگيزش محافظت د   ر بين زنان شاغل د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان انجام شد   .
روش بررسى: اين پژوهش توصيفى تحليلى  د   ر سال 1396بر روي 501  نفر از زنان شاغل 20 تا 61 سال 
د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان د   ر غرب ايران انجام شد   . شركت كنند   گان د   ر مطالعه به صورت نمونه گيرى 
تصاد   فى طبقه اى  انتخاب و وارد    مطالعه شد   ند   . ابزار جمع آورى اطلاعات شامل پرسشنامه اطلاعات 
د   موگرافيك و سازه هاى تئورى انگيزش محافظت  بود   . د   اد   ه ها با نرم افزار spss 23  با استفاد   ه از آناليز 

توصيفى و آزمون هاى رگرسيون لجستيك و خطى تجزيه و تحليل شد   .
رفتار  افراد     د   رصد      9 فقط  كه  د   اد     نشان  نتايج  بود   .   سال  افراد     37/1±8/35  سنى  ميانگين  ها:  يافته 
خود   آزمايى  رفتار  انجام  عد   م  علت  مهمترين  مى د   اد   ند   .  انجام  ماهانه  و  مرتب  صورت  به  را  خود   آزمايى 
اهميت ند   اد   ن بود   . آناليز رگرسيون خطى نشان د   اد    سازه ارزيابى تهد   يد    د   رك شد   ه پيشگويى كنند   ه قصد    
سازه  د   اد     نشان  لجستيك  رگرسيون  آناليز  همچنين   و   ((R2=0/027 مى باشد     خود   آزمايى  رفتار  انجام 

.((R2=0/25    انگيزش حفاظت پيشگويى كنند   ه  قوى انجام رفتار خود   آزمايى پستان مى باشد
نتيجه گيرى: ميزان انجام رفتار خود   آزمايى پستان د   ر زنان شاغل پايين مى باشد   . بنابراين ضرورى است 
كه به صورت د   وره اي بر اهميت آنها د   ر تشخيص زود   رس سرطان پستان تأكيد    شود    و طراحى برنامه هاى 
آموزشى بر اساس تئورى حفاظت انگيزش مى تواند    باعث افزايش انجام منظم رفتار خود   آزمايى گرد   د    . 

كليد  واژه: سرطان پستان، خود   آزمايى پستان، تئورى حفاظت انگيزش، زنان شاغل، ايران

 

بررسى عوامل موثر بر انجام رفتار خود   آزمايى پستان د   ر زنان شاغل ايرانى د   ر غرب ايران:  
كاربرد    تئورى حفاظت انگيزش

سعيد    بشيريان 
علوم  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  د   انشياريار 
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  و  بهد   اشت 

د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
مجيد    براتى

سوء  و  رفتارى  اختلالات  تحقيقات  مركز  استاد   يار، 
علوم  د   انشگاه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  و  مواد     مصرف 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران.
يونس محمد   ى

تحقيقات  مركز  سازى  مد   ل  اپيد   ميولوژى،  استاد   يار 
بيمارى هاى غيرعاد   ى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
ليلا مود   ب شعار

علوم  د   انشگاه  راد   يولوژى،  انكولوژى  گروه  استاد   يار 
پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

ميترا د   وگونچى
* د   انشجوى د   كتراى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، ايران. 
نويسند   ه مسئول: شماره تماس:09119714053                                           

dogonchi.mitra@yahoo.com 
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چكيد   ه
مقد مه: مفهوم سلامت اجتماعى د   ر د   هه هاى اخيرد   ر اد   بيات نظام سلامت مطرح گرد   يد   ه است .شايد    وجود    
عوامل خطر پيچيد   ه اى  مانند    بيكارى، فقر، خشونت و نابرابريهاى اجتماعى  و عوامل محافظتى مانند    
حمايت اجتماعى د   ر سبب شناسى بيمارى هاى جسمى وبيماريهاى روانى از مهمترين د   لايل رو آورد   ن نظام 
بهد   اشتى به حيطه سلامت اجتماعى مى باشد    مد   ل اجتماع محور جزء برنامه هاى حيطه ى اجتماعى است 
.د   ر اين برنامه مرد   م محله با مشاركت مسئولين و بانظارت كميته ى محلى و راهبرى د   رصد   د    افزايش 
سطح سلامت اجتماعى و رفع مشكلات مرد   م با مشاركت خود    آنان و توانمند    سازى افراد    محله است. 
هد   ف ازاين مطالعه بررسى آسيب هاى اجتماعى وعوامل خطر سلامت اجتماعى بر اساس مد   ل اجتماع 

محور مى باشد    . 
روش بررسى: اين پژوهش بصورت توصيفى- تحليلى مى باشد . به منظور گرد   آوري د   اد   ه ها از پرسشنامه اي 
ارسالى توسط اد   اره سلامت اجتماعى وزارت جهت شهرستانهاى تحت پوشش برنامه اجتماع محور استفاد   ه 
شد   ه است .پرسشنامه د   ر اختيار200 نفر از مرد   م ساكن د   رهريك از مناطق حاشيه نشين  شهرستانهاى 
كاشمر، برد   سكن وچناران قرار گرفت .د   اد   ه هاى جمع آوري شد   ه از طريق نرم افزار SPSS-11 تجزيه 

وتحليل  شد   . 
يافته ها: بيشترين گروه سنى 25-35 سال (36٪)بود   ند   .39٪ افراد    بيشتر از 5 سال و 37 ٪ بين 5-4 
سال ساكن اين مناطق بود   ند . مهمترين مشكل اجتماعى يا آسيب آجتماعى ذكر شد   ه توسط مرد   م د   ر هر 
سه شهرستان كمبود    فضاهاى تفريحى وآموزشى( 97٪ ) بود    . مشكلات اجتماعى نظير خشونت، كود   كان 
خيابانى، روسپى گرى، فرار از منزل، مزاحمت براى نواميس زير 10٪ گزارش كرد   ند   .    بى اعتماد   ى مرد   م 
به هم د   ر شهرستان برد   سكن خيلى زياد    ولى د   رد   و  شهرستان د   يگرخيلى كم گزارش شد   . از نظر اهميت 
سازمانها  د   ر پيشگيرى وكنترل آسيب هاى اجتماعى مركز بهد   اشت، فرماند   ارى وشهرد   ارى د   ر اولويت و 
سپس شوراى محله قرار د   اشتند   .آگاهى مرد   م د   ر خصوص تلفنهاى مرتبط با سلامت اجتماعى و اسيبهاى 
اجتماعى (شماره 110و115 ) بالاى 90 ٪ وشماره 123 را تنها 37٪ اطلاع د   اشتند   .از د   يد   گاه مرد   م  براى 
پيشگيرى وكنترل آسيبهاى اجتماعى د   ر محله  تاسيس اماكن تفريحى، باشگاه هاى ورزشى، ساخت مكانهاى 

هنرى، فرهنگسرا ها،كتابخانه، سينما، توسعه فضاى سبز وپارك ها بيشترين اولويت را د   اشت. 
نتيجه گيرى: با توجه به نيازسنجى و بررسى انجام شد   ه د   ر اين سه شهرستان به منظور افزايش سطح 
سلامت اجتماعى و پيشگيرى از آسيب هاى اجتماعى پيشنهاد    مى گرد   د    با لحاظ نمود   ن د   يد   گاه ها ونظرات 
مرد   م ساكن د   ر اين مناطق علاوه بر جلب همكارى ومشاركت آنان گامهاى موثرى د   ر پيشرفت رشد    

اجتماعى منطقه و د   ر نهايت به توسعه پايد   ار جامعه برد   اشت.

كليد  واژه:سلامت اجتماعى، اجتماع محور، مشاركت مرد   م، توسعه پايد   ار

نويسند   گان: سوسن د   ولت آباد   ى
* د   كترا،MPH  -كارشناس مسئول سلامت اجتماعى 

معاونت بهد   اشتى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   
Email:dolatabadis1@mums.ac.ir

سارا خد   اد   اد   ى
مسئول  بالينى،كارشناس  روانشناسى  ارشد     كارشناس 

سلامت روان شهرستا ن چناران

 

بررسى آسيبهاى اجتماعى براساس مد   ل اجتماع محور د   رمحلات حاشيه نشين  شهرستان 
كاشمر، برد   سكن وچناران د   ر سال 1396
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چكيد   ه
مقد مه: با توجه به نقش برجسته رفتار د   ر شيوع انواع سرطان ها، مطالعه حاضر با هد   ف تعيين پيش بينى 
كنند   ه هاى اتخاذ رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان بر اساس سازه هاى تئورى شناختى- 
اجتماعى بند   ورا د   ر زنان سنين بارورى شهرستان د   اورزن (از توابع شهرستان سبزوار) د   ر سال1396 انجام  

شد   .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى (توصيفى - تحليلى) بود    كه بر روي 160 نفر از زنان 
سنين بارورى شهر د   اورزن انجام شد   . د   اد   ه ها توسط پرسشنامه محقق ساخته جمع آوري و توسط نرم افزار 

SPSS و آزمون هاى اسپيرمن، كروسكال واليس، من ويتنى و رگرسيون خطى مورد    تحليل شد   .
يافته ها: ميانگين سن زنان سنين بارورى مورد   بررسى 32/6 سال بود   . آزمون همبستگى اسپيرمن نشان 
توانست  و  د   اشت  رفتار  با  معنى د   ارى  همبستگى   (=r  0/15 و   p  >0/05) آگاهى  متغير  فقط  كه  د   اد    
12٪ تغييرات رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان د   ر زنان را پيش بينى كند    (0/12= 

.(p >0/001،F =5/R2،48
نتيجه گيري: د   ر طراحى برنامه هاى آموزشى پيشگيرى از سرطان پستان، تمركز بر افزايش آگاهى زنان 

از رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه از ابتلا ضرورت د   ارد   .

كليد واژه: تئورى شناختى- اجتماعى بند   ورا، رفتارهاى تغذيه اى، سرطان پستان، عوامل پيش بينى كنند   ه

 

عوامل پيش بينى كنند   ه اتخاذ رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كنند   ه از سرطان پستان د   ر زنان 
بر اساس سازه هاى تئورى شناختى- اجتماعى بند   ورا

محمد   حسين تقد   يسى
د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،بهد   اشت،  آموزش 

علوم پزشكي ايران، تهران، ايران.
طاهره د   هد   ارى

د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت،بهد   اشت،  آموزش 
علوم پزشكي ايران، تهران، ايران

عليرضا د   ه نبى
آموزش  ارشد     كارشناسي  د   انشجوي   *
علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  بهد   اشت، 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  ايران،تهران،  پزشكي 

تلفن:09157148962فكس:05144993653
dehnabi.alireza@gmail.com

ميترا زراتى
تغذيه، تغذيه، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى 

ايران، تهران، ايران،
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چكيد   ه
مقد مه: سلامت معنوى يكى از عناصر اصلى سلامتى انسان است كه عوامل زياد   ى د   ر وضعيت آن نقش 
د   ارد   . اعتقاد    به معنويت د   رتبيين هد   ف زند   گى نقش مهمى د   ارد    و باعث افزايش اميد    به زند   گى و بهتر 
شاهد     ما  د   رجامعه،  اقتصاد   ى  و  بهد   اشتى  شاخص هاى  ارتقائ  و  بهبود     با  مى شود   .  زند   گى  كيفيت  شد   ن 
بالارفتن ميزان اميد    به زند   گى و به د   نبال آن افزايش تعد   اد    سالمند   ان خواهيم بود   ، بطوريكه هم اكنون 
پد   يد   ه سالمند   ى وپيرشد   ن جمعيت به عنوان يكى از مهمترين چالشهاى پيشرو براى جامعه و سيستمهاى 
ارائه د   هند   ه مراقبت هاى بهد   اشتى و د   رمانى مطرح است. اين گروه جمعيتى به عنوان يك گروه آسيب 
پذير د   ر جامعه مطرح بود   ه كه بايد    د   ر جهت حفظ و ارتقاى سلامت و كيفيت زند   گى آنان توجه ويژه اى 
مبذول گرد   د   . براى نيل به اين اهد   اف لازم است وضعيت سلامت سالمند   ان د   ر هر چهار بعد    مربوط به 
سلامت مورد    توجه قرار گيرد    چرا كه هرگونه نقصانى د   ر يكى از ابعاد    سلامت مى تواند    د   يگر ابعاد    را هم 
تحت تاثير خود    بگذارد    و كيفيت زند   گى را پايين آورد   . يكى از ابعاد    كه نقش مهمى د   ر سلامت كلى سالمند    
د   ارد   ، بعد    سلامت روانى است كه البته به د   ليل اينكه اين بعد    ذهنى بود   ه و كمتر قابل مشاهد   ه است، لذا 
مورد    غفلت واقع شد   ه و كمتر مورد    توجه قرار گرفته است.وجود    باورهاى و عقايد    مذهبى باعث مى شود    
كه افراد    د   ر مساجد    و اماكن مذهبى حضور يافته و مناسك خود    را آنجا به جا آورند   . با توجه به اهميتى 
كه سلامت معنوى د   ر سالمند   ان د   ارد    بر آن شد   يم تا سلامت معنوى را د   ر گروهى از سالمند   ان شهر يزد    

كه مقيد    به حضور د   ر مساجد    بود   ند   ، بررسى نماييم.
روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه توصيفى– تحليلى از نوع مقطعى بود   ه كه برروى 100 سالمند    شهر 
يزد    انجام شد   . نمونه ها از طريق روش د   ر د   سترس از ميان 30 مسجد    سطح شهر يزد    انتخاب شد   ند   . 
انتخاب مساجد    نيز از طريق انتخاب تصاد   فى ساد   ه از ميان 86 مسجد    شهر انجام شد   . ابزار گرد   آورى 
د   اد   ه ها يك پرسشنامه د   و قسمتى بود   . د   ر قسمت اول اطلاعات د   موگرافيكى نمونه ها و د   ر قسمت د   وم 
از ابزارسلامت معنوى پالتوزين و اليسون استفاد   ه شد   . د   اد   ه ها پس از جمع آورى .با استفاد   ه از آزمونهاى 
تى مستقل، آناليز واريانس، ضريب همبستگى و رگرسيون چند    متغيره مورد    تجزيه و تحليل آمارى قرار 

گرفت.
يافته ها: اطلاعات جمع آورى شد   ه از نمونه ها نشان د   اد   ند    كه ميانگين نمره سلامت معنوى سالمند   ان 
مورد    مطالعه  3/86± 36/9 بود    كه البته قابل قبول مى باشد   . بين متغيرهاى مربوط به تاهل و تجرد   ، سطح 
تحصيلات، بومى بود   ن، جنس، تنهاى د   ر منزل با ميانگين سلامت معنوى ارتباط معنى د   ارى وجود    د   اشت. 
از طرفى بين د   فعات حضور د   رمسجد   ، مد   ت زمان حضور د   ر مسجد    و زمان حضور د   ر مسجد   ، نوساز يا 

قد   يمى بود   ن مسجد    هيچ ارتباط معنا د   ارى مشاهد   ه نشد   .
نتيجه گيرى: نتايج حاصل از اين مطالعه نشان د   اد    كه شركت د   ر مساجد    و نماز جماعت روزانه باعث 
مى گرد   د    تا فرد    سالمند    نوعى احساس حمايت روانى از منابع مذهبى د   اشته و به نوعى ارتباط با قد   رتى 
مافوق بشرى د   ر او حس اعتماد    به نفس و ارامش خاطر بد   هد    و لذا توصيه مى شود    كه سالمند   ان را تشويق 
نماييم تا د   ر اوقات فراغت و نمازهاى يوميه د   ر جماعت همچنين د   ر مراسم و مناسك مذهبى كه د   ر اين 
مساجد    برپا مى شود    حضور يابند   . خانواد   ه د   ر اين فرايند    نقش تشويق كنند   ه د   ارند    كه مى توانند    سالمند   ان 

را د   ر جهت شركت د   ر اين مراكز تشويق و د   لگرم نمايند   .

 كليد واژه: سلامت معنوى، مراسم مذهبى، سالمند   ان

على د   هقانى احمد   اباد  
-د   انشجوى د   كترى سالمند    شناسى د   انشگاه علوم پزشكى 

تبريز
حسين رضايى پند   رى

بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سالمند   ى،  سلامت  ارشد      كارشناسى 
نويسند   ه  يزد   .  صد   وقى   شهيد     پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول:  09132579033 
d_dehghan1970@yahoo.com

 

بررسى وضعيت سلامت معنوى د   رسالمند   ان مسجد    رو يزد    د   ر سال 1395
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چكيد   ه
تعد   اد     افزايش  شاهد     ما  و  است  مواجه  جمعيت  سالمند   ى  پد   يد   ه  با  ما  جامعه  حاضر  حال  د   ر  مقد مه:  
د   اد   ن  د   ست  از  و  طرف  يك  از  جسمانى  محد   ود   يتهاى  ايجاد     و  فيزيولوژيكى  تغييرات  هستيم.  سالمند   ان 
نقشهاى اجتماعى به د   ليل باز نشستگى، مشكلات اقتصاد   ى و اجتماعى از طرف د   يگر فرد    سالمند    را مستعد    
افسرد   گى مى نمايد   . اين مطالعه به منظور تعيين وضعيت افسرد   گى سالمند   ان شهر يزد    د   ر نيمه اول سال 

1395 انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى و از نوع مقطعى  بر روى 250 نفر از سالمند   ان (60 سال به بالاتر ) 
شهر يزد    كه با استفاد   ه از نمونه گيري تصاد   فى خوشه اى  انتخاب شد   ند   ، د   ر نيمه اول سال 1395 انجام 
گرفت. ابزار مطالعه يك پرسشنامه د   و بخشى بود    كه د   ر بخش اول اطلاعات د   موگرافيكى و د   ر بخش د   وم  
پرسشنامه 15 سوالى افسرد   گى سالمند   ان مورد    استفاد   ه قرار گرفت. د   اد   ه ها ى جمع آوري شد   ه وارد     نرم 

افزارSPSS 18 شد   ه و با استفاد   ه از آزمونهاي آماري مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى و انحراف معيار سالمند   ان (3/2±71/3 ) و ميانگين و انحراف معيار افسرد   گى (2 
( 9 /9±7/ بود    .بر اساس معيار GDS16٪ از سالمند   ان افسرد   گى شد   يد    د   اشته،48/3د   رصد    افسرد   گى 
خفيف و 7/35  د   رصد    سالم ارزيابى شد   ند   . بين وضعيت تاهل، تحصيلات، سن، شغل با افسرد   گى تفاوت 

معنى د   ار وجود    د   اشت.
نتيجه گيري: بيش از نيمى از سالمند   ان د   رجاتى از افسرد   گى خفيف تا شد   يد    را د   ارند    لذا پيشنهاد    مى شود    
با برگزارى كلاسهاى مشاوره و آموزش د   ر زمينه  د   رمان هاى غير د   ارويى نظير تمرينات آرام سازي و 
همچين تشويق خانواد   ه ها به همكارى و به كارگيرى سالمند   ان د   ر امورات خانواد   ه و مشورت با آنها زمينه 

انگيزه لازم را به آنها بد   هيم و آنها همچنان فعال باقى بمانند   .

كليد  واژه:  افسرد   گى، سالمند   ان، سالمند   ى فعال

 

بررسى وضعيت افسرد   گى د   رسالمند   ان شهر يزد   
 

على د   هقانى احمد   اباد  
* كارشناسى ارشد    سلامت سالمند   ى، د   انشكد   ه بهد   اشت، 

د   انشگاه علوم پزشكى يزد   . 09132579033
d_dehghan1970@yahoo.com
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شرح تجربه
بيان مسئله: بيماري هاى قلبى – عروقى يكى از علل عمد   ه مرگ و مير و معلوليت د   ر سطح جهان بود   ه و به عنوان اولين 
عامل مرگ، يك سوم كل مرگ و ميرها د   ر جهان را به خود    اختصاص مى د   هند    اين بيماريها علاوه بر مرگ و مير بالا، 
عوارض قابل توجهى را نيز به جاي مى گذارند    و از علل ناتوانى هاى مشخص به خصوص د   ر سنين بالا هستند   . بيماريهاي 
قلبى و سكته مغزي مسئول 17/1 ميليون مرگ د   ر سال و بار افزايند   ه د   ر كشورهايى با د   رآمد    پائين و متوسط هستند    
كه حد   اقل  80 د   رصد    از اين مرگهاي  زود   رس از طريق رژيم غذايى سالم، فعاليت بد   نى منظم و اجتناب از د   خانيات 
قابل پيشگيري هستند   . همچنين بيماريهاي قلبى عروقى شايعترين علت مرگ و مير د   ر كشور مى باشند    با توجه به 
افزايش روزافزون شهرنشينى و الگوي زند   گى شهري، امروزه بيماريهاي قلبى عروقى حد   ود    38 د   رصد    مرگ و مير 
انسانها را شامل  مى شوند   . عوامل خطر د   ر بيماريهاي قلب و عروق د   ر د   و گروه مطرح شد   ه است الف ) عوامل خطري 
كه قابل تغيير نيستند    مانند    سن، جنس، وراثت ب ) عوامل خطري كه با تغيير شيوه زند   گى و يا د   رمان د   اروئى تغيير 
مى كند    مانند    تغذيه نامناسب، مصرف د   خانيات، كم تحركى، مصرف د   خانيات . كه همگى ريشه د   ر الگوي نامناسب 
زند   گى د   ارند    به طوري كه با اصلاح شيوه هاى زند   گى و تغيير رفتارهاي پرخطر مى توان از شيوع اين بيماري به ميزان 
80 ٪ كاست  و آموزش د   ر اين ميان نقش  عمد   ه اي را ايفا مى كند    اين موضوع بسيار مهمى است كه به انسانها بياموزيم 
چگونه با تغيير رفتار د   ر زند   گى روزمره مى توان با هزينه كم ولى منظم يك زند   گى سالم د   اشت اين موضوعى همگانى 
و ملى است. نتايج كليه تحقيقات انجام شد   ه بر لزوم افزايش بينش و آگاهى جامعه د   ر خصوص عوامل خطر بيماريهاي 
قلبى عروقى به عنوان مهمترين ركن د   ر كاهش بار بيماريهاي قلبى عروقى و عواقب ناشى از آن  تاكيد    د   ارند    بنابراين 
طراحى برنامه هاى منسجم د   ر غالب بسيج اطلاع رسانى براي ارتقاء شيوه هاى صحيح زند   گى د   ر سطح گسترد   ه بيش از  
پيش د   ر سطح شهرستان احساس مى كرد   د   . نگاه صحيح زنان به نوع تغذيه و نيز تحرك فيزيكى مناسب و كم كرد   ن 
استرس هاى روحى خانواد   ه و تشويق اعضاي خانواد   ه به رعايت شيوه هاى سالم زند   گى مهمترين بستر براي سلامتى نسل 
فعلى و نسل آتى است توجه به آموزش زنان و نقش كليد   ي آنها د   ر انتقال د   انش و آموخته هاى بهد   اشتى به خانواد   ه 
و د   ر نهايت تغيير نوع نگرش خانواد   ه هميشه مورد    غفلت قرار گرفته است. بنابراين تد   وين برنامه بسيج اطلاع رسانى 
د   رسطح جامعه د   ر زمينه شيوه زند   گى سالم و شناخت عوامل خطربيماريهاي قلبى عروقى و راه هاي پيشگيري از بيماري 
و با هد   ف تغيير رويكرد    زنان به عنوان يكى از مهمترين و موثرترين ا قشار جامعه د   ر اين زمينه امري ضروري وكارآمد    
است آموزش اين گروه د   ر سطوح مختلف د   ر راستاي  تضمين و ارتقاء سلامت و افزايش د   انش  و آگاهى هاى آحاد    

جامعه از جمله رسالتى است كه د   ر اين طرح تعيين شد   ه است.
از  پيشگيري  خصوص  د   ر  خانه د   ار  زنان  سازي  توانمند     طريق  از  جامعه  سلامت  ارتقاء  كلى:   هد   ف  تجربه:  اهد   اف 

بيماريهاي قلبي عروقي .
اهد   اف اختصاصى:  ارتقاء ميزان آگاهى و نگرش زنان خانه د   ار د   ر زمينه بهبود    تغذيه ـ ارتقاء ميزان آگاهى و نگرش 
زنان خانه د   ار د   ر زمينه فعاليتهاي بد   نى  ـ  ارتقاء ميزان آگاهى و نگرش زنان خانه د   ار د   ر زمينه كنترل استرس ـ ارتقاء 
ميزان آگاهى و نگرش زنان خانه د   ار د   ر زمينه خود   كارآمد   ي روش و مراحل كار:  آموزش 28320 نفر از زنان خانوار 
د   ر خصوص پيشگيري از بيماريهاي قلبى عروقى طى 3 جلسه آموزشى ـ برگزاري 1416 جلسه آموزشى با موضوعات 

شناخت علائم بيماريهاي قلبى عروقى، تغذيه سالم، ورزش و تحرك بد   نى،فشارهاي روانى و استرس  
نتايج: ارتقاء سطح آگاهى، نگرش و عملكرد    زنان خانه د   ار د   ر زمينه پيشگيرى از بيماريهاى قلبى عروقى اصلاح الگوهاى 

تغذيه اى  كاهش هزينه هاى د   رمان   پيشگيري از بروز بيماري ها 
 مخاطب اصلى:  زنان خانه د   ار                                                   

مسعود    د  هقانى
د   انشگاه  سلامت  ارتقاء  و  آموزش  مسئول  كارشناس 

علوم پزشكى كاشان 
ام البنين مشهد   ى

علوم  د   انشگاه  سلامت  ارتقاء  و  آموزش  كارشناس 
پزشكى كاشان .

  mashhadiom@yahoo.com

محبوبه اعلانى
علوم  د   انشگاه  سلامت  ارتقاء  و  آموزش  كارشناس 

پزشكى كاشان 
  yahoo.com@ma_elani57:ايميل

محمد   رضا د   هقانى زاد   ه
علوم  د   انشگاه  سلامت  ارتقاء  و  آموزش  كارشناس   *
پزشكى كاشان. 09132606275                                        

dehghanizadeh48.mr@gmail.com 

 

طرح آموزش پيشگيري از بيماريهاي قلبى عروقى د   ر زنان خانه د   ار كاشان  
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شرح تجربه
بيان مسئله: بيماري هاى قلبي – عروقي يكي از علل عمد   ه مرگ و مير و معلوليت د   ر سطح جهان بود   ه و به عنوان اولين 
عامل مرگ، يك سوم كل مرگ و ميرها د   ر جهان را به خود    اختصاص مي د   هند    . اين بيماريها علاوه بر مرگ و مير 
بالا، عوارض قابل توجهي را نيز به جاي مي گذارند    و از علل ناتواني هاى مشخص به خصوص د   ر سنين بالا هستند   . 
و  د   رآمد    پائين  با  كشورهايي  د   ر  بار افزايند   ه  و  د   ر سال  مرگ  و سكته مغزي مسئول 17/1 ميليون  بيماريهاي قلبي 
متوسط هستند    كه حد   اقل  80 د   رصد    از اين مرگهاي زود   رس از طريق رژيم غذايي سالم، فعاليت بد   ني منظم و اجتناب 
از د   خانيات قابل پيشگيري هستند   . اكثريت 32 ميليون نفري كه هر ساله د   رجهان د   چار حملات و شوكهاي قلبي مي 
شوند    د   اراي يك يا چند    عامل خطر زمينه ساز هستند    و اگر هيچ اقد   امي جهت بهبود    سلامت قلبي عروقي صورت 
نگيرد    و روند    كنوني اد   امه يابد   ،  سازمان جهاني بهد   اشت تخمين مي زند    تا سال 2020 د   ر سراسر جهان 25 د   رصد    
از سالهاي سلامت زند   گي به د   ليل بيماري قلبي عروقي از د   ست خواهد    رفت و بيشتر اين رقم مربوط به كشورهاي 

د   ر حال توسعه است .
روزافزون  افزايش  به  توجه  با  باشند   .  مي  كشور  د   ر  مير  و  مرگ  علت  شايعترين  عروقي  قلبي  بيماريهاي  همچنين 
شهرنشيني و الگوي زند   گي شهري، امروزه بيماريهاي قلبي عروقي حد   ود    38 د   رصد    مرگ و مير انسانها را شامل  مي 
شوند   . 33٪ مرد   ان و 10٪ زنان قبل از 60 سالگي د   چارسكته قلبي مي شوند    و 70٪ از اين افراد    هيچگاه بهبود   ي كامل 
نمي يابند   . از طرفي تقريبا نيمي از مرگهاي ناشي از بيماريهاي مزمن شامل بيماريهاي بيماريهاي قلبي و سكته مغزي 
15 سالگي رخ مي د   هد   . عوامل خطر د   ر بيماريهاي قلب و عروق د   ر د   و  د   ر د   وران بهره وري يعني د   ر سنين 69 – 
گروه مطرح شد   ه است: الف ) عوامل خطري كه قابل تغيير نيستند    مانند    سن، جنس، وراثت -  ب ) عوامل خطري كه 
با تغيير شيوه زند   گي و يا د   رمان د   اروئي تغيير مي كند    مانند    تغذيه نامناسب، مصرف د   خانيات، كم تحركي، مصرف 
د   خانيات، كه همگي ريشه د   ر الگوي نامناسب زند   گي د   ارند    ؛ به طوري كه با اصلاح شيوه هاى زند   گي و تغيير رفتارهاي 
پرخطر مي توان از شيوع اين بيماري به ميزان 80 ٪ كاست  و آموزش د   ر اين ميان نقش  عمد   ه اي را ايفا مي كند . 
نتايج كليه تحقيقات انجام شد   ه بر لزوم افزايش آگاهي جامعه د   ر خصوص عوامل خطر بيماريهاي قلبي عروقي به عنوان 
مهمترين ركن د   ر كاهش بار بيماريهاي قلبي عروقي و عواقب ناشي از آن تاكيد    د   ارند   . د   ر اين راستا، پورتال اجتماعى 

قلب سالم به منظور افزايش آگاهى عموم مرد   م د   ر سال 1392 راه اند   ازى و توسط وزير بهد   اشت وقت افتتاح شد   . 
هد   ف كلى : آشنايى عموم مرد   م با بيماريهاى قلبى عروقى و راه هاى پيشگيرى از آن

بهبود     عروقي /   – قلبي  ازبيماريهاي  پيشگيري  خصوص  د   ر  جامعه  افراد     آگاهي   سطح  افزايش   اختصاصى:  اهد   اف 
نگرش افراد    جامعه د   ر خصوص پيشگيري ازبيماريهاي قلبي – عروقي / تغيير و اصلاح رفتار افراد    جامعه د   ر خصوص 

پيشگيري ازبيماريهاي قلبي – عروقي
روش و مراحل كار: همكارى  واحد    آموزش سلامت با واحد    IT  د   انشگاه جهت ايجاد    پورتال قلب سالم -  راه اند   ازى 

پورتال قلب سالم د   ر سال 1392 – د   رج مطالب آموزشى د   ر پورتال قلب سالم از سال 1392 تا كنون 
نتايج: افزايش تعد   اد    بازد   يد    هاى انجام شد   ه از پورتال د   ر سال 1397 نسبت به سال 1392 / افزايش آگاهى عموم مرد   م 

نسبت به بيماريهاى قلبى عروقى و راه هاى پيشگيرى از آن
ذينفعان / مخاطبان: عموم مرد   م  / 

چالش هاى طرح: عد   م همكارى هيات تحريريه به منظور تهيه مطالب آموزشى جهت د   رج د   ر پورتال 

كليد  واژه: پورتال، شبكه، اجتماعى، قلب، سالم

 

پورتال قلب سالم
 

آقاى د   كتر مسعود    د   هقانى 
mph  - گروه آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت – 

د   انشگاه علوم پزشكى كاشان – ايران 
خانم محبوبه اعلانى 

و  بهد   اشت  آموزش  گروه  پزشكى -  مد   ارك  كارشناس 
ارتقاى سلامت – د   انشگاه علوم پزشكى كاشان – ايران

خانم ام البنين مشهد   ى 
و  بهد   اشت  عمومى - گروه آموزش  بهد   اشت  كارشناس 
ارتقاى سلامت – د   انشگاه علوم پزشكى كاشان – ايران

آقاى محمد    رضا د   هقانى زاد   ه 
كارشناس آموزش بهد   اشت - گروه آموزش بهد   اشت و 
ارتقاى سلامت – د   انشگاه علوم پزشكى كاشان – ايران

dehghanizadeh48.mr@gmail.com

خانم فهيمه محبوبى قزاآنى 
* كارشناس ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت - 
گروه آموزش بهد   اشت و ارتقاى سلامت – د   انشگاه علوم 

پزشكى كاشان – ايران
د   انشكد   ه،  نام  گروه،  نام  رشته،   ) سازمانى  وابستگى 
  -  3 مسئول:   )نويسند   ه  كشور  شهر،  د   انشگاه،  نام 

-03155420009
     fahimeh.mahboobi@yahoo.com  
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چكيد   ه
مقد مه: رفتارهاي ارتقاء د   هند   ه سلامت و سبك زند    گى سالم راهبرد   هاي اصلى براي حفظ سلامت افراد    
است.علت بسياري از بيماري هاى مزمن، سبك زند   گى و رفتارهاي انسان مى باشد    .انجام رفتارهاي ارتقاء 
د   هند   ه سلامت يكى از بهترين راه هايى است كه مرد   م توسط آن مى توانند    سلامت خود    را حفظ و كنترل 
نمايند    .سبك زند   گى، فعاليت عاد   ي و معمول روزانه است كه افراد    آن ها را د   ر زند   گى خود    به طور قابل 
قبول پذيرفته اند   ؛ به طوري كه اين فعاليت ها روي سلامت افراد    تأثير مى گذارند    فرد    با انتخاب سبك 
زند   گى، براي حفظ و ارتقاي سلامت خود    و پيشگيري از بيماري ها اقد   امات و فعاليت هايى را انجام مى د   هد   

سرطان  جمله  از  مزمن  بيماري هاى  بروز  د   ر  تأثيرگذار  عوامل  از  يكى  همچنين  نامناسب  زند   گى  سبك 
اين  د   ر   . مى باشد     عروق  و  قلب  بيماري هاى  و  ايد   ز  معد   ه،  زخم  كبد   ي،  سيروز  بالا،   خون  فشار  كولون، 
مطاعه تاثير سبك زند   گى بر ابتلا به فشار خون د   ر د   و گروه زن ومرد    رد   ه سنى ميانسال مورد     بررسى 

قرار گرفته است .
روش بررسى: اين تحقيق از نوع مطالعه تحليلى مشاهد   ه اى بصورت مقطعى د   ر گروه سنى ميانسالان 
(59-30 سال ) شهرستانهاى تحت پوشش د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    د   ر شش ماهه اول سال 1396 
انجام شد    . د   ر اين بررسى 62326 ميانسال ( 37909نفر زن و 24442 نفر مرد    ) با مراجعه به پايگاه 
وخانه ها ى  بهد   اشت مراكز جامع سلامت، توسط مراقبين سلامت و بهورزان، مراقبت وغربالگرى شد   ند .

يافته ها: د   ر اين مطالعه، مصرف نمكد   ان سر سفره  96٪ زن و91٪ مرد   ، مصرف روغن جامد    نيمه جامد    
يا حيوانى 23٪ زن و 20٪ مرد   ، فعاليت بد   نى نامطلوب 47٪ زن و31 ٪ مرد    و مصرف د   خانيات 9,5 ٪ 
زن و  16٪مرد    د   اشتند   . همچنين بيمارى شناخته شد   ه فشار خون 10,7٪ زن و 5٪مرد    د   ر اين گروه سنى 

ميتلا بود   ند .
نتيجه گيرى: طبق بررسى انجام شد   ه همانطور كه مشاهد   ه مى شود    د   رصد    زنان د   چار بيمارى شناخته شد   ه 
فشارخون نسيت به مرد   ان  با توجه به تاثير سبك زند   گى د   ر اين مطالعه د   و برابر مى باشد    لذا افزايش 
سواد    سلامت از طريق مشاوره و آموزش شيوه زند   گى سالم به افراد    مخصوصا زنان كه ركن اصلى خانواد   ه 

مى باشند    مهم واجتناب ناپذير مى باشد    . 
  

كليد  واژه: سبك زند   گى، سلامت، بيماريهاى غير واگير، ميانسالان 
 

شيما كاكا د   ين پرور  
معاونت  وميانسالان  سالمند   ان  سلامت  برنامه  كارشناس 

بهد   اشتى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   
سارا كاكا د   ين پرور  

علوم  د   انشگاه  اكبر  بيمارستان  پرستارى  كارشناس 
پزشكى مشهد   . نويسند   ه مسئول: 09153135935،

 kAKASH1@MUMS.AC.IR

 

 بررسى تاثير سبك زند   گى برارتقاء كيفيت سلامت وكنترل بيماريهاى غير واگير 
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چكيد   ه
مقد مه: سالمند   ي د   وره اي از تجربه سفر زند   گي است كه طي آن سالمند   ان د   ر معرض تهد   يد   ات بالقوه 
اي نظير، افزايش ابتلا به بيماري هاى مزمن، تنهايي و انزوا، عد   م برخورد   اري از حمايت اجتماعي بود   ه و به 
د   ليل ناتواني هاى جسمي و ذهني د   ر موارد    زياد   ي نيز استقلال فرد   ي آنان مورد    تهد   يد    قرار مي گيرد   . اين 
عوامل مي تواند    منجر به افت كيفيت زند   گي د   ر سالمند   ان شود   . بررسى وضعيت روانى و كيفيت زند   گى 
سالمند   ان مى تواند    اطلاعات جامعى د   ر مورد    شرايط سلامت آنان فراهم كند    از اين رو، د   ر اين مطالعه 
تاثير مشكلا ت ناشى از سالخورد   گى برشاد   كامى و كيفيت زند   گى سالمند   ان مورد    بررسي قرار گرفته است. 
روش بررسى: اين تحقيق از نوع مطالعه تحليلى مشاهد   ه اى بصورت مقطعى د   ر گروه سنى سالند   ان 60 
سال وبالاتر شهرستانهاى تحت پوشش د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    د   ر شش ماهه د   وم سال 1396 انجام 
شد    . د   ر اين بررسى  47761سالمند    با مراجعه به پايگاه وخانه ها ى  بهد   اشت مراكز جامع سلامت، توسط 

مراقبين سلامت و بهورزان،غربالگرى و مراقبت شد   ند .
يافته ها: د   ر اين مطالعه، 7364 نفر (16٪) از سالمند   ان د   چار كاهش وزن ولاغرى، 1266 نفر (3٪) سابقه 
سقوط، 2375 نفر (5٪) عد   م تعاد   ل، 12312 نفر (26٪) وضعيت روحى نامناسب، 21734 نفر (٪45,5) 
فشار خون شناخته شد   ه، 5944نفر (12,5 ٪ ) د   يابت شناخته شد   ه، 3535 نفر (7,5 ٪) پره د   يابتيك، 137 

نفر اختلال نروپاتى و22مورد    به اختلال نفروپاتى ميتلا بود   ند .
د   ر  سالمند   ان  از  توجهى  قابل  تعد   اد     مى شود     مشاهد   ه  كه  همانطور  شد   ه  انجام  بررسى  طبق  نتيجه گيرى: 
معرض خطر ويا مبتلا به بيماريها مى باشند    لذا جهت ارتقاى سلامت،شاد   كامى وكيفيت زند   گى د   ر اين رد   ه 
سنى وهمچنين كاهش هزينه هاى بسيار د   ر سطح كلان،د   ر كنار انجام مراقبت وآموزش هاى لازم جهت 
ارتقاء سلامت سالمند   ان، لزوم افزايش آگاهى و آموزش ومراقبت صحيح د   ر گره هاى سنى قبل از سالمند   ى ( 
ميانسالان وجوانان... وبالخصوص د   رد   وران پيش از بارد   ارى د   ر ماد   ران ) امرى مهم واجتناب ناپذير مى باشد .

 
كليد  واژه: سالمند   ان، كيفيت زند   گى، مشكلات سالخورد   گى 

 

 بررسى تاثير مشكلات ناشى از سالخورد   گى بر شاد   كامى 
وكيفيت زند   گى سالمند   ان 

شيما كاكا د   ين پرور  
معاونت  وميانسالان  سالمند   ان  سلامت  برنامه  كارشناس 

بهد   اشتى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   
سارا كاكا د   ين پرور  

علوم  د   انشگاه  اكبر  بيمارستان  پرستارى  كارشناس 
پزشكى مشهد   . نويسند   ه مسئول: 09153135935،

 kAKASH1@MUMS.AC.IR
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چكيد   ه
مقد مه: سازمان جهانى بهد   اشت سواد    سلامت را به صورت مهارتهاى شناختى و اجتماعى كه تعيين كنند   ه 
انگيزه و قابليت افراد    د   ر د   ستيابى، د   رك و به كارگيرى اطلاعات به طريقى كه منجر به حفظ و ارتقاى سلامت 
به  و  بود   ه  فرد   ى  و  اجتماعى  عوامل  مساعى  تشريك  حاصل  سلامت  سواد      . است  كرد   ه  معرفى  گرد   د   ،  آنها 
نگرانى ها و ابعاد    سواد    د   ر زمينه سلامتى مى پرد   ازد   . اين مطالعه با هد   ف رابطه سواد    سلامت و خود    كارآمد   ى 

د   رك شد   ه بيماران د   يابتى با عملكرد    خود    مراقبتى آنان د   ر شهرستان جوين انجام شد   .
پژوهش  د   ر  مطالعه  مورد     آمارى  جامعه  است.  همبستگى  نوع  از  و  توصيفى  پژوهش  اين  بررسى:   روش 
حاضر، كليه مبتلايان به د   يابت مراجعه¬كنند   ه به مراكز بهد   اشتى د   رمانى شهرستان جوين د   ر سال 1397 
بود   ند   . نمونه گيرى بصورت نمونه¬گيرى خوشه¬اى چند    مرحله¬اى تصاد   فى (350 نمونه) انجام شد   . براى 
 36) عمومى  خود   كارآمد   ى  ب)  سلامت (71سوال)،  سواد     سنجش  الف)  پرسشنامه هاى  از  د   اد   ه ها  گرد   آورى 
سوال)، ج) سبك زند   گي ارتقاء د   هند   ه سلامت  (53 سوال) استفاد   ه شد   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها از طريق نرم 

افزار spss 21 و آزمون هاى آمارى ضريب همبستگى پيرسون و تحليل رگرسيون چند   گانه انجام گرد   يد   . 
يافته ها: نتايج مطالعه نشان¬د   اد    بين سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى اد   راك شد   ه با عملكرد    خود    مراقبتى 
مولفه هاى  د   اد     نشان  نيز  رگرسيون  تحليل  د   ارد    (P<0/05) نتايج  وجود     معني¬د   ار  و  مثبت  رابطه  بيماران 
سواد    سلامت (خود   كارآمد   ى، استفاد   ه و ارتباط) 72 د   رصد    تغييرات مربوط به عملكرد    خود   مراقبتى مبتلايان 
را پيش بينى مى¬كند    (²= 0,630(R) همچنين، متغيرهاى سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى اد   راك شد   ه 67 

 (R)²= 0,542)    د   رصد    تغييرات مربوط به عملكرد    خود    مراقبتى مبتلايان به د   يابت را پيش بينى مى¬كند
نتيجه گيرى: يافته هاى مطالعه حاكى از آن است بيماران مبتلا به د   يابت كه سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى 

اد   راك شد   ه بيشترى د   ارند    عملكرد    خود    مراقبتى د   ر آنها بالاتر است.

كليد  واژه: د   يابت، سواد    سلامت، خود   كارآمد   ى، خود    مراقبتى

د   اود    رباط سرپوشى 
سلامت،  وارتقا  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى 

د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، ايران 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  بخشى،  بين  همكارى  كارشناس 

سبزوار، ايران
سعيد    مهران پور 

د   كتراى حرفه اى، معاون اجتماعى د   انشگاه علوم پزشكى 
سبزوار، ايران

سميه كريمى مقد   م 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  پرستارى،  ارشد     كارشناس 

سبزوار، ايران
روح اله برقبانى

د   رمان  و  بهد   اشت  شبكه  اپيد   ميولوژى،  ارشد     كارشناس 
جوين، د   انشگاه علوم پزشكى سبزوار، ايران

 

رابطه سواد    سلامت و خود   كارآمد   ى  د   رك شد   ه با عملكرد    خود    مراقبتى د   ر
بيماران مبتلا به د   يابت شهرستان جوين
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چكيد   ه
مقد مه: د   يابت يكي از جد   ي ترين بيماري هاى غير واگير د   ر سراسر جهان است و به عنوان يك بيماري 
با اپيد   مي جهاني طبقه بند   ي مي شود    زخم پاى د   يابت يكى از ناتوان كنند   ه ترين عوارض د   يابت است  
كه باعث بسترى طولانى مد   ت و نيز موارد    بسيارى از قطع عضو د   ر اند   ام تحتانى مى شود    اين مطالعه به 
منظور تعيين وضعيت پاى د   يابتى با بكارگيرى مد   ل فرايند    موازى توسعه يافته د   ربيماران مراجعه كنند   ه 

به كلينك هاى  د   يابت استان خراسان شمالى د   ر سال 1395 انجام شد   ه است.
روش بررسى:مطالعه حاضر مطالعه اى توصيفى تحليلى است، كه رفتار هاى خود    مراقبتى بيماران د   يابتى 
مراجعه كنند   ه به كلينيك هاى د   يابت استان خراسان شمالى د   ر سال 1395 را بررسى كرد   . نمونه گيرى 
به روش چند    مرحلهاى(طبقهاى و تصاد   فى سيستماتيك) انجام شد   . براى گرد   آورى اطلاعات از مصاحبه 
خود     و  توسعه  فرآيند     مد   ل  سوالات  و  د   موگرافيك  مشخصات  شامل  كه  پرسشنامه  تكميل  و  حضورى 
از  استفاد   ه  با  و  شد   ه   16spssافزار نرم  وارد     شد   ه  آورى  جمع  اطلاعات  شد     استفاد   ه  مى باشد     مراقبتى 
آزمون هاى آمارى ضريب همبستگي پيرسون، رگرسيون خطي و t-test (مستقل) و آمار توصيفى مورد    

تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها:ميانگين سنى افراد    شركت كنند   ه د   ر مطالعه  55,74 و سن ابتلا به د   يابت 46,43 سال با نمايه 
تود   ه بد   نى27,47 بود   ند   . ميانگين نمره خود   كارامد   ى د   رك شد   ه مراجعين از ساير سازه هاى مد   ل بالاتر 
بود   (88٪) و ميانگين نمره آگاهى و خود   مراقبتى د   ر حد   متوسط و به ترتيب (60٪ و 69٪) بود   .. آزمون 
ضريب همبستگى اسپيرمن بين سن، خود   مراقبتى، اثربخشى د   رك شد   ه و كارايى د   رك شد   ه همبستگى 
منفى معنى د   ار آمارى نشان د   اد   . آزمون تى مستقل نشان د   اد    كه فقط بين ميانگين نمره اثربخشى د   رك 
شد   ه د   ر د   وجنس تفاوت معنى د   ار آمارى وجود    د   ارد   . بطوريكه ميانگين نمره مرد   ها بيشتر از زن ها بود   . 
آگاهى،  نمرات  برحسب  افراد     مراقبتى  خود     نمره  بين  واليس،  كروسكال  آناليز  آزمون  نتايج  همچنين 
د   ار  معنى  تفاوت  مطالعه  تحت  افراد     شد   ه  د   رك  كارايى  و  شد   ه  د   رك  حساسيت  شد   ه،  د   رك  اثربخشى 

آمارى وجود    د   ارد   .
برخى  رعايت  عد   م  و  آگاهى  سطح  بود   ن  پايين  از  حاكي  كه  پژوهش  يافته هاى  اساس  بر  گيري:  نتيجه 
مسائل د   رخصوص خود   مراقبتى و پيشگيرى از ابتلا به پاى د   يابتى د   ر بيماران د   يابتى بود    كه نشان د   هند   ه 
نياز به برنامه آموزشي د   ر كاهش معني د   ار ابتلا به پاي د   يابتي بود   ، به برنامه ريزان آموزشي د   انشگاه 
پيشنهاد    مي شود    از برنامه هاى آموزشي مد   ون و برنامه ريزي شد   ه مبتني بر مد   ل ها و تئوري هاى تغيير 

رفتار به عنوان روشي مؤثر و كارآمد    د   ر تغيير رفتارهاي پرخطر مبتلايان به د   يابت استفاد   ه نمايند   .

كليد واژه: پاى د   يابتى، مد   ل فرايند    موازي توسعه يافته، خراسان شمالى.

 

د   رك ترس و تصويب كنترل خطر براى مراقبت از پا د   ر بيماران د   يابتى نوع 2مراجعه كنند   ه به
 كلينيك هاى د   يابت استان خراسان شمالى: با استفاد   ه از مد   ل فرآيند    موازى توسعه يافته

د   اود    رباط سرپوشى 
سلامت،  وارتقا  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى 

د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، ايران
رضوان رجب زاد   ه 

بهد   اشت  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  د   كتراى  د   انشجوى 
د   انشگاه علوم پزشكى ايران، ايران

حميد   رضا شركا
بهد   اشت  د   انشكد   ه  اپيد   ميولوژى،  د   كتراى  د   انشجوى 

د   انشگاه علوم پزشكى كرمان، ايران
سيد   حميد   حسينى

سلامت،  وارتقا  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى   *
د   انشكد   ه بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى تهران، ايران 

Robatsd951@mums.ac.ir
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت عبارت است از د   انش، انگيزه  و تلاش براى د   ستيابى، فهم، ارزيابى و به كارگيرى 
و  بيمارى  از  جلوگيرى  سلامت،  مراقبت  كه  اى  روزمره  تصميمات  گرفتن  منظور  به  سلامت  اطلاعات 
ارتقاى سلامت را تحت تاثير قرار ميد   هد    .روشهاى رايج د   ر مراقبت سلامت به طور فزايند   ه اى  تاكيد    
بر مشاركت بيمار د   ر تصميم گيرى هاى سلامت و مد   يريت سلامتش د   ارد    . فناورى اطلاعات و ارتباطات 
اكنون به طور گسترد   ه اى د   ر جهت آموزش، حمايت و  ارائه اطلاعات و مراقبت سلامت به بيمار و عموم 
مرد   م د   ر حال استفاد   ه است.هد   ف از اين مطالعه مرورى بررسى ميزان نقش فناورى اطلاعات د   ر ارتقاى 

سواد    سلامت  بود    .
 health literacy ,informationكليد   واژه هاى با  و  مرورى  روش  به  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
 PUBMED، د   ر پايگاه هاى علمى از جمله  technology,electronic health ,Internet, mobile
SCOPUS، NCBI ,Science Direct انجام شد   . براى استفاد   ه از مقالات مند   رج د   ر سايرد   رگاه هاى 
اينترنتى نيز  فقط از د   رگاه هايى با پسوند    د   انشگاهى (ac) ، آموزشى (edu)و حكومتى(gov) استفاد   ه شد   . 
محد   ود   ه زمانى براى جستجوى مقاله بين سالهاى 2018 -1980 و زبان نگارش مقالات نيز  زبان انگليسى 
د   اشتند   ،  مقاله  موضوع  با  عنوان  نظر  از  را  شباهت  بيشترين  كه  مقاله  تعد   اد    46  نهايت  شد   .د   ر  انتخاب 

انتخاب و بررسى شد   ند . 
شبكه هاى  و  وبلاگ  كوتاه،   پيام  الكترونيك،  پست  قالب  د   ر  ازاينترنت  استفاد   ه  انگيزه  امروزه  ها:  يافته 
اجتماعى د   ر مقايسه با ساير رسانه ها افزايش بيشترى  يافته است. علاقه به كسب اطلاعات د   ر حوزه 
سلامت، يكى از د   لايل استفاد   ه روز افزون از اينترنت  و موبايل است . د   ر يك د   هه گذشته، اينترنت بخاطر 
تواناييش د   ر مستند   سازى خوب، د   ربرد   اشتن حجم عظيمى از اطلاعات،كاهش هزينه، افزايش د   سترسى، 
توانايى غلبه بر بعد    زمان و مكان، امكان انجام مد   اخلات د   ر لحظه، نه تنها وسيله اى براى رسيد   ن به 
اهد   اف سلامت  شد   ه است بلكه تحت عنوان سلامت الكترونيك د   ر توزيع و گسترش خد   مات سلامت بين 
بيماران،پزشكان، ارائه د   هند   گان  سلامت و ساير ذينفعان اين حوزه نيز نقش مهمى د   اشته است. فناورى 
اطلاعات گستره وسيع و متنوعى از خد   مات سلامت را از طريق اينترنت و موبايل به ما ارائه ميد   هد    
كه شامل ارتباط الكترونيك بين بيمار و ارائه د   هند   گان سلامت، پروند   ه الكترونيك سلامت، برنامه هاى  
آموزش سلامت ، پرتال اطلاعات بيماران، پايش از راه د   ور، ارتباط با بيمار و آموزش او ، رد   يابى شيوع 

بيمارى، تشخيص و حمايت از تصميمات د   رمانى ميشود   .
نتيجه گيرى: پيامد   هاى مثبت استفاد   ه از اينترنت د   ر سلامت شامل پيشرفت مرد   م د   ر د   انش پزشكى، ايجاد    
حس توانمند    سازى بيمار، توصيف بهتر  از وضعيت خود    د   ر ويزيت هاى پزشكى و افزايش مهارت هاى 

خود   مد   يريتى شد   ه و به طور چشمگيرى باعث ارتقاى سواد    سلامت افراد    ميشود .    

كليد  واژه: سواد    سلامت، فناورى اطلاعات، سلامت الكترونيك، اينترنت، موبايل .

فائزه رحمانى
فناورى  گروه   ، سلامت  اطلاعات   فناورى   كارشناس 
د   رمانى  و  پژوهشى  آموزشى،  مركز  سلامت،  اطلاعات 
قائم (عج)،  د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران .

د   كتر محمد    واحد   يان شاهرود   ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار،   *
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه 

مسئول: تلفن تماس:    09153114370     
Email:vahedianm@mums.ac.ir

 

بررسى نقش  فناورى اطلاعات د   ر ارتقاى سواد    سلامت 
(يك مطالعه مرورى روايتى)
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چكيد   ه
كه  اى  گونه  است.به  شد   ن  برابر  د   و  حال  د   ر  تقريبا  جهان  60سال)  (بالاى  سالمند   ان  مقد مه:جمعيت 
د   ر  نيز  ايران  جمعيت  از  رسيد   .30د   رصد     2050خواهد     د   رسال  22د   رصد     2012به  د   رسال  از12د   رصد    
مى باشد   . خواب  مشكل  جمعيتى  گروه  اين  د   ر  مهم  مشكلات  از  بود   .يكى  خواهد     2050سالمند   ان  سال 

كمبود    خواب باعث افزايش خطر ابتلا به بيمارى ها و افزايش مرگ و مير مى شود   .بنابراين اين مطالعه 
با هد   ف بررسى كيفيت خواب و عوامل موثر بر آن د   ر بين سالمند   انى كه تحت مراقبت هاى يكپارچه 

مراكزبهد   اشت شيراز هستند    طراحى شد   ه است.
روش بررسى:اين يك مطالعه مقطعى مى باشد    كه طى 1/5سال برروى سالمند   ان مراجعه كنند   ه به مراكز 
بهد   اشتى د   رمانى شيرازانجام شد   .412نفر سالمند    به روش نمونه گيرى خوشه اى چند    مرحله اى از مراكز 
بهد   اشتى انتخاب شد   ند   .كيفيت خواب آن ها با استفاد   ه از پرسشنامه استاند   ارد    پيتزبورگ بررسى شد   .د   اد   ه 

از طريق نرم افزار spssآناليزشد   .
يافته ها:ميانگين سنى شركت كنند   گان (90-60) سال بود   ،شامل 216نفر زن و196نفر مرد   .55,2د   رصد    
ازشركت كنند   گان د   اراى مشكل خواب بود   ند    كه شامل 46,6د   رصد    مشكل خواب ضعيف،8,2د   رصد   مشكل 

خواب متوسط و 0,3د   رصد    مشكل خواب شد   يد   .
نتيجه گيرى:اين مطالعه نشان د   اد    كه بيش از نيمى از سالمند   ان از مشكل خواب رنج مى برند   .و عوامل 
ند   اشتن  و  استخوان  تاهل،پوكى  مزمن،وضعيت  پايين،د   رد    هاى  زند   گى  قلبى،كيفيت  بيمارى  مانند     مختلفى 
منبع مالى مستقل بر كيفيت خواب آن ها تاثير مى گذارد   .بنا براين مد   اخلات و برنامه هاى بهد   اشتى بايد    

د   رجهت افزايش كيفيت خواب سالمند   ان باشد   .

كليد  واژه: سالمند   ى،كيفيت خواب،شيوع،شيراز،د   رد   مزمن

 

اختلال خواب د   ر سالمند   ان:مطالعه مبتنى بر جمعيت،ايران،شيراز
 

بهنام هنرور
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  گذارى  مركزسياست 

شيراز.ايران
طيبه رحمانى

* گروه سلامت سالمند   ى د   انشگاه علوم پطزشكى شيراز. 
تلفن:09136063537 

Email: Tayebe.dastbas@gmail.com        

الهه خاكسار
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اپيد   ميولوژى  و  آمار  گروه 

شهيد   صد   وقى يزد   
مريم آزاد   گان

پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  گذارى  مركزسياست 
شيراز.ايران

فاطمه جعفرى
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت  گذارى  مركزسياست 

شيراز.ايران
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چكيد   ه
مقد مه: بسترهاى مربوط به رسانه هاى اجتماعى از جمله فناورى هاى موبايل، سايتها و شبكه هاى اجتماعى، 
پتانسيل  فزايند   ه اى را جهت اقد   امات پيشگيرانه و د   رمان بيمارى ها د   ارند   .رسانه هاى اجتماعى، كاربران 
را قاد   ر مى سازد    توليد   ، اشتراك گذارى و د   ريافت اطلاعات د   ر جهت بهبود    مراقبت را فارغ از مرز هاى 
جغرافيايى انجام د   هند    همان رسالتى كه امروز، د   ر فناورى هاى "پزشكى از راه د   ور" انتظار د   اريم بنابراين 
بهبود     و  توسعه  د   ر  اى  كنند   ه  هد   ايت  نقش  توانست،  خواهد     د   ور  راه  از  پزشكى  با  فناورى  اين  همسويى 
مراقبت ايفا كند   . حضور كاد   ر بالينى د   ر اين رسانه ها همكارى همزمان با چند   ين مشاور آنلاين را امكان 

پذير مى كند    و ارتباط بين متخصصين و بيماران را تسهيل مى كند   .
اهد   اف: د   ر اين مقاله چارچوب رسانه هاى اجتماعى معرفى مى شود    و ابعاد    مختلفى همچون مزايا، كاربرد    و 

محد   ويت هاى اين فناورى د   ر حوزه سلامت مورد    بحث قرار مى گيرد   .
د   ر  اجتماعى  شبكه هاى  و  سلامت  با  رابطه  د   ر   2018 سال  مقالات  بر  مرورى  بررسى  بررسى:  روش 

Pubmed, science direct, Cochrane پايگاه هاى د   اد   ه
و  شود     ارائه  نيز  متن  از  غير  فرمت هايى  به  اطلاعات  كه  مى د   هد     اجازه  اجتماعى  رسانه هاى  يافته ها: 
اطلاعات بهد   اشتى را براى طيف وسيعى از مخاطبان با نيازهاى ويژه، فراهم مى آورد   ؛ جنبه مهم استفاد   ه 
از رسانه هاى اجتماعى د   ر زمينه ى ارتباطات بهد   اشتى اين است كه مى تواند    حمايت عاد   لانه، اجتماعى و 
عاطفى را براى عموم مرد   م و بيماران فراهم سازد    تغيير الگوى رفتاى كه بواسطه شبكه ها اجتماعى شكل 
مى تواند     اينترنت  به  د   سترسى  د   ر  نابرابرى  طرفى  از  اما  مى د   هد     كاهش  را  بهد   اشتى  اختلافات  مى گيرد    
بعنوان عاملى بازد   ارند   ه د   ر مشاركت رسانه هاى اجتماعى عمل كند    و نيازمند    بررسى د   قيق د   رمورد    برابرى 

د   سترسى و اثربخشى براى كاربران مختلف است.
مسائل قانونى و امنيتى نيز بايد    د   ر اين رسانه ها لحاظ شود    تا با كاربرد    آن د   رسلامت، شاهد    بهبود    كيفيت 
و  بيماران  مرد   م،  عموم  آموزش  نيازمند     و  عمومى  سياست  يك  مساله  اين  باشيم  مراقبتى  خد   مات  د   ر 

متخصصان بهد   اشتى است تا از ماهيت استفاد   ه از رسانه هاى اجتماعى آگاهى يابند   . 
نتيجه گيرى: استفاد   ه از اين كانال ها براى برقرارى ارتباط با بيماران مى تواند    پاسخ سريع را تضمين كند   ، اما 
نمى تواند    جايگزين تباد   ل چهره به چهره (يا حتى يك تماس تلفنى) شود   ، زيرا امكان سوء تعبير وجود    د   ارد   . 
استفاد   ه از منابع اطلاعاتى آنلاين مى تواند    از طريق فرايند    خود   آموزى به توانمند   سازى بيماران كمك كند   ، 
اما خطر يافتن اطلاعات غلط نيز وجود    د   ارد    و د   ر برقرارى ارتباط ميان همكاران نيز لازم است قوانين و 
فرايند   هايى ايمن، تد   وين گرد   د   . ارسال اطلاعات د   ر رسانه هاى اجتماعى مى تواند    به توسعه روابط بين افراد    

كمك كند    اما مى تواند    مرزهاى بين زند   گى حرفه اى و شخصى را نيز به چالش كشاند   . 

زهرا رحمتى نژاد   
كميته تحقيقات د   انشجويى، گروه انفورماتيك پزشكى، 

د   انشكد   ه پزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، ايران
فاطمه رحمتى نژاد   

اطلاعات  فناورى  گروه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته 
علوم  د   انشگاه  پيراپزشكى،  علوم  د   انشكد   ه  سلامت، 

پزشكى مشهد   ، ايران
معصومه سرباز

علوم  د   انشكد   ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى  گروه 
پيراپزشكى، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، ايران

 

  بررسى مرورى بر نقش شبكه هاى اجتماعى د   ر سلامت 
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چكيد   ه
سلامتى  ارتقاد   هند   ه  رفتارهاى  با  مستقيم  ارتباط  د   ر  سالم  زند   گى  سبك  معيارهاى  از  بسيارى  مقد مه: 
تجربه  را  سالم  سالمند   ى  گيرند   ،  د   رپيش  را  سلامتى  د   هند   ه  ارتقا  رفتارهاى  كه  سالمند   انى  مى باشند   . 
سبك  و  سلامتى  د   هند   ه  ارتقا  رفتارهاى  اتخاذ  د   ر  كه  است  عواملى  جمله  از  سلامتى  سواد     خواهند   كرد   . 
زند   گى سالم نقش د   ارد   .مطالعه حاضر با هد   ف بررسى ارتباط بين سواد    سلامت با سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه 

سلامت سالمند   ان انجام پذيرفت
روش بررسى: نوع مطالعه  توصيفى- تحليلى و از نوع مقطعى مى باشد   . تعد   اد    350 سالمند    بالاى 60 سال 
از بين مراجعه كنند   ه به پارك هاى سطح شهر تهران با روش نمونه گيرى د   ر د   سترس انجام شد   ه است. 
براى گرد   اورى اطلاعات از پرسشنامه اطلاعات د   موگرافيك،: پرسشنامه سواد    سلامت بزرگسالان ايرانيان 
و پروفايل سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه سلامت نسخه 2 استفاد   ه گرد   يد   . د   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه با استفاد   ه 
از نرم افزار SPSS نسخه 22 و با استفاد   ه از آزمون هاى  آمار توصيفى و  آزمون آزمون تى د   و نمونه 
اى مستقل، آناليز واريانس يكطرفه، كاى اسكوئر و آزمون فيشر استفاد   ه شد   . سطح معنى د   ارى كمتر از 

0/05 د   ر نظر گرفته شد   . 
يافته ها: نتايج حاصل از آناليز واريانس يكطرفه نشان د   اد    كه بين كليه ابعاد    سبك زند   گى ارتقاد   هند   ه 
سلامت شامل: مسئوليت پذيرى سلامت، فعاليت فيزيكى، تغذيه، رشد    روحى و معنوى، ارتباط بين  فرد   ى، 
مد   يريت  استرس و نمره كل سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه سلامت با سطح سواد    سلامت رابطه آمارى معنى 

د   ارى وجود    د   ارد   .
د   هند   ه  ارتقا  زند   گى  سبك  ابعاد     با  سلامت  سواد     سطح  بين  مطالعه  يافته هاى  اساس  بر  نتيجه گيرى: 
سلامت رابطه معنى د   ارى مشاهد   ه گرد   يد   . بر همين اساس توصيه مى گرد   د    كه گام هايى د   رجهت طراحى 
برنامه هاى آموزشى موثر با تاكيد    بر افزايش سطح سواد    سلامت و بهبود    رفتار هاى ارتقا د   هند   ه سلامتد   ر 

بين سالمند   ان برد   اشته شود   .

كليد  واژه: سبك زند   گى،رفتارهاى ارتقاد   هند   ه سلامتى، سواد    سلامت، سالمند   

 

بررسى ارتباط بين سواد    سلامت با سبك زند   گى ارتقا د   هند   ه سلامت سالمند   ان
 

زهرا رحيمى خليفه كند   ى
* د   انشجوى  د   كترى آموزش بهد   اشت  و ارتقا  سلامت 
د   انشگاه   بهد   اشت.  د   انشكد   ه    . بهد   اشت  اموزش  گروه    .
مسئول:  نويسند   ه   . ايران   . تهران  ايران.  پزشكى  علوم 

تلفن 09370784575:
 tarla1367@yahoo.com

فاطمه  استصارى
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  استاد   يار. 
د   انشكد   ه  جامعه،  سلامت  پرستارى  سلامت،گروه 
پرستارى و مامايى، د   انشگاه علوم پزشكى شهيد    بهشتى، 

تهران،ايران



 288

 

 

شرح تجربه
بيان مسئله: جمعيت جهان به طور قابل توجهى د   ر حال رشد    است همراه با اين افزايش رشد   ، د   فع زباله و 
مد   يريت آن يكى از مشكلات جد   ى براى انسان و سيستم هاى زيست محيطى است. بازيافت به عنوان يك 

فرايند    مد   يريت زباله توجه زياد   ى را براى حفاظت از محيط زيست به خود    جلب كرد   ه است.
اهد   اف تجربه: هد   ف  كلى  توانمند    كرد   ن  افراد     جامعه  و  جلب  مشاركت  همه  جانبه  جهت  بازيافت  
زباله  از  مبد   ا  مى باشد . اهد   اف اختصاصى جلب مشاركت  د   انش  آموزان ، خانود   اه  ها ، كاركنان  مد   ارس، 

شهرد   ارى  و  آموزش پرورش  جهت  توانمند   ى  د   ر  زمينه  بازيافت  از  مبد   ا  مى باشد   
روش و مراحل كار:جهت  د   ستيابى  به  اهد   اف  مطالعه  د   ر ابتد   ا  با  استعلام  از  شهرد   ارى  شهرستان  
مراغه  مشخص  شد   ه كه  بازيافت  ار مبد   ا  به  ند   رت  د   ر منازل  و  مد   ارس  صورت  مى گيرد     . بنابراين  
تيم  اجرايى  بر ان  شد    كه  با  ايجاد     مشاركت  د   ر  بين  خانواد   ه  ها  و  آموزش  از  طريق  مد   ارس  و  
تامين  هزينه  از  طريق شهرد   ارى  به  اجراى  برنامه آموزشى  و  ارتقايى  د   ر جهت  آموزش  بازيافت  
از  مبد   ا  اقد   ام  نمايد .تمام  د   انش  آموزان  4 مد   رسه  والد   ين  آنها  و  كاركنان  مد   ارس  با هماهنگى 
آموزش  پرورش  و كسب  رضايت  از  والد   ين  د   ر فعاليت  هاى  آموزشى  شركت  د   اشتند    .  با استفاد   ه 
از رويكرد    سيستمى مد   اخله به صورت د   رگيرى شهرد   ارى، آموزش و پرورش، خانواد   ه ها، د   انش آموزان و 
مد   اخله محيطى صورت گرفت كه مد   اخله آموزشى د   انش آموزان  شامل 7 جلسه 45 د   قيقه اى  آموزش 
كلاسى با همكارى آموزش گران همسال و  برنامه هاى جانبى مثل  كارد   ستى،نقاشى،بازى جاد   ه بازيافت، 
سوگند    سبز،بازى با بازيافت و پخش ترانه  اجرا گرد   يد   . با جلب مشاركت شهرد   ارى  سطل هاى زباله 
بازيافت د   ر مد   رسه تعبيه شد   . نحوه انجام جد   اسازى به  د   انش آموزان گروه آزمون  به عنوان محافظ سبز 
به صورت عملى د   ر محيط مد   رسه  آموزش د   اد   ه شد   . يك جلسه بحث و گفتگو با كاركنان مد   ارس جهت 
جلب مشاركت كاركنان و همچنين تباد   ل نظر د   ر مورد    روشهاى نوين  تد   ريس مسائل زيست محيطى 
زمينه  د   ر  كتب  قوت  و  ضعف  نقاط  و  گرد   يد     ارزيابى  مورد     ابتد   ايى  مقطع  د   رسى  كتب  گرد   يد .  برگزار 
آموزش مسائل زيست محيطى به صورت يك گزارش د   ر اختيار كاركنان مد   ارس قرار گرفت تا با استفاد   ه 
از مطالب جد   يد   ى پيشنهاد   ى د   رباره آموزش بازيافت از مبد   ا، د   ر مشاركت هر چه بيشتر د   انش اموزان 
همكارى د   اشته باشند    . همچنين يك جلسه بحث و گفتگو با والد   ين د   انش آموزان جهت جلب مشاركت 
ايشان د   ر  بازيافت  از  مبد   ا و همكارى با د   انش آموزان براى انجام بازيافت د   ر خانه برگزار گرد   يد    از 
3 پرسشنامه محقق ساخته شامل پرسشنامه مختص د   انش اموزان، پرسشنامه مختص كاركنان مد   ارس 
و پرسشنامه مختص والد   ين كه  شامل سوالات آگاهى، نگرش، عملكرد    و مشاركت د   ر زمينه بازيافت از 
مبد   أ بود    استفاد   ه گرد   يد   . كه روايى و پايايى آن د   ر اين مطالعه سنجيد   ه شد   . پرسشنامه  قبل، يك ماه و سه 
ماه  بعد    از مد   اخله  توسط د   انش آموزان والد   ين و كاركنان مد   ارس  تكميل گرد   يد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه  از 

آزمون هاى آمارى د   ر نرم افزار spss16  تجزيه وتحليل شد   ند   
نتايج: بعد    از اجراى مد   اخله 94٪ از د   انش آموزان بازيافت را د   ر محيط مد   رسه به صورت عملى انجام 
د   اد   ند    نتايج اين مطالعه نشان د   اد    كه آموزش صلح با محيط زيست بر اساس مد   ل آلبانيايى بر مشاركت 

د   انش آموزان ابتد   ايى، والد   ين و كاركنان مد   ارس  د   ر  بازيافت  از مبد   أ مؤثر است. 
ذينفعان / مخاطبان: ذينفعان مطالعه حاضر  د   انش  آموزان ، معلمان ، خانود   اه  د   انش  آموزان  بود   ه است
چالش هاى طرح: كى از مهمترين چالش هاى طرح حاضر عد   م مشاركت فعال جمعيت تحت پوشش بود     

لذ پيشنهاد    مى گرد   د     از طريق  پيوند    قوى بين اولياى مد   رسه و د   انش آموزان اقد   ام گرد   د   . 
كليد  واژه: آموزش . بازيافت،مشاركت، مد   ل  آلبانيايى

زهرا رحيمى خليفه كند   ى
اموزش  گروه    . سلامت  ارتقا   و  بهد   اشت   آموزش   *
علوم  د   انشگاه   بهد   اشت.  د   انشكد   ه    . بهد   اشت 
مسئول:  نويسند   ه   . ايران   . تهران  ايران.  پزشكى 

:09370784575
 tarla1367@yahoo.com،: Email

محمد     حسين  تقد   يسى
اموزش  گروه    . سلامت  ارتقاى   و   بهد   اشت  آموزش 
پزشكى  علوم  د   انشگاه   بهد   اشت.  د   انشكد   ه    . بهد   اشت 

ايران. تهران . ايران
فاطمه  استصارى

پرستارى  سلامت،گروه  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش 
د   انشگاه  مامايى،  و  پرستارى  د   انشكد   ه  جامعه،  سلامت 

علوم پزشكى شهيد    بهشتى، تهران،ايران

 

بررسى تاثير آموزش صلح با محيط زيست بر مشاركت د   انش آموزان ابتد   ايى شهرستان مراغه 
د   ر بازيافت از مبد   ا بر اساس مد   ل آلبانيائى
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چكيد   ه
سلامتى  كنند   ه  تهد   يد     خطرات  از  يكى  فشارخون  افزايش  كه  اند     د   اد   ه  نشان  گوناگون  مطالعات  مقد مه: 
د   رجوامع مد   رن است. نتايج تحقيقات بيانگر اين است كه حد   ود    100 ميليون نفر د   ر د   نيا د   چار پرفشارخونى 
هستند   . علاوه بر اين پرفشارخونى عوارض بسيارى از جمله سكته مغزى و فلج اعضا، مشكلات قلبى،كليوى 
و نهايتاً مرگ زود   رس را بد   نبال د   ارد   . با توجه به نقش مهم وتأثيرگذارى كه ورزش و فعاليت هاى منظم 
بد   نى بر سلامت فيزيكى و روانى افراد    جامعه د   ارد    و همچنين توجه به اين نكته كه پيشگيرى هميشه 
بهتر و ارزانتر از د   رمان است، به منظور ارتقاى سلامت جامعه و كاهش هزينه هاى گزاف د   رمانى معرفى 
باشد     باشگاه ها  و  منزل  د   ر  عموم  استفاد   ه  و  ياد   گيرى  قابل  كه  ساد   ه  ورزشى  تمرين  نوع  د   و  شناسايى  و 
ضرورى به نظر مى رسد . اين مطالعه باهد   ف بررسى اثر د   ونوع تمرين ايزومتريك وايزوتونيك بر تغييرات 
علوم  د   انشگاه  د   اخلى  د   رمانگاه هاى  به  كنند   ه  مراجعه  خفيف  خونى  پرفشار  به  مبتلا  د   رافراد     فشارخون 

پزشكى شيرازصورت پذيرفته است.
روش بررسى: آزمود   نى هاى اين تحقيق شامل 30نفر(12مرد   و18زن)باميانگين سنى 52/67 سال و وزن 
70/27كيلوگرم بود   ند    كه به طور د   اوطلبانه د   ر اين تحقيق نيمه تجربى شركت نمود   ند   . ابتد   ا به تمامى 
توسط  شخصى  واطلاعات  نامه  رضايت  فرم  و  شد     د   اد   ه  آزمون  نحوه  د   رباره  لازم  اطلاعات  آزمود   نى ها 
آنها تكميل شد   . ابزار اند   ازه گيرى شامل: فشارسنج د   يجيتال و د   ستگاه ايزوكينتيك بود   .ميزان فشارخون 
سيستوليك، د   ياستوليك و ميانگين فشار شريانى د   رزمان استراحت و بعد    از انجام تمرين ايزومتريك و 

پس از بود   . t10، 20و30د   قيقه تمرين  ايزوتونيك اند   ازه گيرى شد   . روش آمارى مورد    استفاد   ه آزمون
يافته ها: اختلاف معنا د   ارى بين تغييرات فشارخون د   ياستوليك ( MD =  -7/7 ±  11/24)و شريانى 
( MD =  -6  ± 10/27) پس از اعمال تمرين ايزومتريك مشاهد   ه شد   . پس از انجام 10د   قيقه تمرين 
ايزوتونيك ميانگين تغييرات  فشارخون سيستوليك(MD = -5/68±7/51) د   ياستوليك( 8/2±10/1- = 
 (p<0/05).   بود د   ار  معنا  اختلاف  مورد      سه  د   رهر  كه  MD)بود      =  -7/44±7/56 ) MD) و شريانى 
 ،(MD  =11/43±11/82 سيستوليك(  خون  فشار  تغييرات  ايزوتونيك  تمرين  30د   قيقه  بعد   ازانجام 
د   ياستوليك( MD =4/2±9/0)  وشريانى( MD =6/6±8/33)بود    كه د   ر هرسه مورد   اختلاف معنا د   ار 

.(0,05>p)   قبل و بعد    از تمرين مشاهد   ه شد
بعد   از  شريانى  فشار  وميانگين  سيستوليك،د   ياستوليك   خون  فشار  د   ر  افزايش  بيشترين  نتيجه گيرى: 
قابل  كاهش  باعث  ايزوتونيك  تمرين  30د   قيقه  انجام  شد   .همچنين  حاصل  ايزوتونيك  تمرين  10د   قيقه 

توجهى د   ر فشار خون سيستوليك وميانگين فشارشريانى شد   .

كليد واژه:پرفشارخونى،فشار سيستوليك، فشار د   ياستوليك، تمرين ايزوتونيك، تمرين ايزومتريك

 

تأثير تمرين هاى ايزومتريك وايزوتونيك برتغييرات فشار خون د   رافراد    
مبتلا  به پر فشار خونى خفيف 

زهرا رحيمى 
بد   نى،د   انشگاه  تربيت  گروه  ورزشى).  استاد   يار (طب   *
آزاد    اسلامى واحد    شيراز،شيراز،ايران. 09171893166

Rahimi2491@yahoo.com  
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چكيد   ه
مقد مه: محققان ريشه بسيارى از بيمارى هاى كود   كان را  نقص د   ر مكانيزم بد   نى مطرح نمود   ه اند   . د   ر 
ارتباط با علت هاى ايجاد    مكانيزم بد   نى ضعيف ميتوان به موارد    زير اشاره كرد   : فعاليت زياد   ، عد   م شرايط 
اجتماعى،  رسوم  و  آد   اب  و  فرهنگى  وضعيت  توارث،  عضلانى،  ضعف  نامناسب،  تغذيه  مناسب،  شغلى 
فكى- سيستم  به  مربوط  ناراحتى هاى  بالاى  نسبتا  شيوع  به  توجه  با  اسكلتى.   آسيب هاى  و  بيمارى ها 

د   هانى، فكى-گيجگاهى و د   رد    ناشى از آن، به نظر مى رسد    كه وضعيت بد   نى نامناسب سر و گرد   ن نقش 
قابل توجهى د   ر اين اختلالات د   اشته باشد   . به منظور شناسايى و معرفى اين گونه آسيبها به افراد    جامعه و 
بالابرد   ن سواد    سلامت عمومى و همچنين پيشگيرى از آسيب و  بهبود    وضعيت بد   نى  ود   ر نتيجه سلامت 
جامعه، بررسى كنونى صورت پذيرفت.  مطالعه مذكور بررسى شيوع ناهنجارى جلو آمد   ن سر و ارتباط آن 

با برخى اختلالات سيستم فكى-د   هانى د   ر د   انش آموزان سالم د   بيرستان هاى شيراز بود   ه است.
روش بررسى: 500 د   انش آموز  14تا 18سال به روش نمونه گيرى خوشه اى تصاد   فى از بين د   انش 
آموزان سالم د   بيرستان هاى  ناحيه 4 آموزش و پرورش شيراز انتخاب شد   ند    و از نظر شد   ت ناهنجارى 
جلو آمد   ن سر به 3 د   سته (نرمال، متوسط، شد   يد   ) تقسيم شد   ند   . ارزيابى وضعيت بد   نى با استفاد   ه از شاغول 
(طبق نظر كند   ال و مك كرارى) صورت گرفت. اطلاعات مربوط به سيستم فكى-د   هانى از طريق معاينه، 
مشاهد   ه و تكميل پرسشنامه بد   ست آمد   . از آزمون هاى مجذور كاى و آناليز تحليل واريانس يك راهه 

جهت تجزيه و تحليل د   اد   ه ها استفاد   ه گرد   يد   .
به  نسبت  (د   ختران  شد     مشاهد   ه  د   ارى  معنى  ارتباط  جنسيت  و  سر  آمد   ن  جلو  ناهنجارى  بين  يافته ها: 
پسران ناهنجارى جلو آمد   ن سر را بيشتر نشان د   اد   ند   ). ارتباط معنى د   ارى بين ناهنجارى جلو آمد   ن سر 
با قد    بد   ست آمد     (شيوع بيشترناهنجارى د   ر افراد    قد    بلند    ). همچنين بين د   و متغير «جلو آمد   ن سر» و 
«ناراحتى هاى انكسارى چشم» ارتباط معنى د   ارى مشاهد   ه گرد   يد    و از بين افراد    مبتلا به ناهنجارى جلو 

آمد   ن سر تعد   اد    بيشترى د   چار مشكل نزد   يك بينى بود   ند   .
ارتباط متغيرهاى «جلو آمد   ن سر» و ميزان باز شد   ن د   هان نيز معنى د   ار بود . بد   ين مفهوم كه با تشد   يد    
ناهنجارى جلو آمد   ن سر شيوع باز شد   ن د   هان بصورت غيرنرمال (باز شد   ن بيش از حد    يا كمتر از حد    

نرمال) افزايش مى يافت.
نتيجه گيرى: با توجه به شيوع ناهنجارى جلو آمد   ن سر د   ر جمعيت مورد    نظر مى توان با ايجاد    شرايط 
بهينه حتى الامكان از بروز آنها جلوگيرى كرد   . بخصوص اگر مساله وضعيت بد   نى د   ر اوايل كود   كى و د   ر 
مد   ارس مورد    توجه واقع شود    و د   ر قالب طرح سنجش د   ر مد   ارس اجرا شود   ، مى تواند    تا حد    زياد   ى از بروز 
وضعيت بد   نى نامناسب و عوارض ناشى از آن بكاهد   . همچنين افراد    بلند    قامت و د   ختران د   ر معرض خطر 

بيشترى هستند    و توجه به اين گروه جهت جلوگيرى از عوارض مذكور د   ر اولويت است.

كليد  واژه: جلو آمد   ن سر، اختلالات سيستم فكى د   هانى، مشكلات مفصل فكى گيجگاهى.

زهرا رحيمى *
استاد   يار (طب ورزشى). گروه تربيت بد   نى،د   انشگاه آزاد    

اسلامى واحد    شيراز،شيراز،ايران. 
09171893166

Rahimi2491@yahoo.com

 

تعيين شيوع ناهنجارى جلو آمد   ن سر و رابطه آن با برخى اختلالات سيستم فكى- د   هانى
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چكيد   ه
مقد مه: عفونت اد   رارى يكى از مشكلات شايع د   ر زنان است و د   ر د   وران بارد   ارى به علت تغييراتى كه 
د   ر بد   ن رخ مى د   هد    ابتلا به عفونت اد   رارى محتمل تر مى شود   . اين مطالعه با هد   ف تخمين تاثير آموزش 
بهد   اشت بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر ارتقاى رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از عفونت اد   رارى د   ر زنان 

بارد   ار انجام شد   ه است .
زاهد   ان  شهر  بهد   اشتى  مراكز  به  كنند   ه  مراجعه  بارد   ار  زن  تجربى 140  مطالعه  اين  د   ر  بررسى:  روش 
انتخاب شد   ند   .مراكزبه طور تصاد   فى به د   و گروه مد   اخله و كنترل تقسيم شد   .د   اد   ه ها از طريق پرسش نامه 
جمع آورى شد   . روايى محتوايى پرسشنامه به روش پانل خبرگان 0/81 و پايايى آن با محاسبه ضريب 
آلفاى كرونباخ 0/76 محاسبه شد   . پس از بررسى اوليه محتواى آموزش طراحى و آموزش ها د   اد   ه شد   . 
پس از 45 روز مجد   د   ا آزمون انجام شد    و نتايج با آزمون هاى كاى اسكوئر، تى تست و همبستگى با استفاد   ه 

از نرم افزار آمارى spss 19  مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت .
يافته ها: قبل و بعد    از مد   اخله آموزشى براى آگاهى رفتار و همه اجزاى مد   ل د   ر گروه مد   اخله نسبت به 

گروه شاهد    اختلاف معنى د   ارى مشاهد   ه شد    (p<0/0001)و به طور معناد   ارى افزايش پيد   ا كرد   . 
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان مى د   هد    كه برنامه  آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى مى تواند    د   ر 
ارتقاى رفتار هاى پيشگيرانه از عفونت اد   رارى زنان بارد   ار موثر باشد   . بنابر اين اين مد   ل مى تواند    به عنوان 
چارچوبى براى طراحى و اجراى مد   اخله آموزشى براى پيشگيرى از عفونت اد   رارى مورد    استفاد   ه قرار گيرد   .

كليد  واژه: مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، آموزش بهد   اشت، زنان بارد   ار، عفونت د   ستگاه اد   رارى

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه از عفونت هاى 
اد   رارى زنان بارد   ار  

سيد   ه فاطمه رحيمى 
بهد   اشت  آموزش   ) بيرجند      پزشكى  علوم  د   انشگاه 
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و 
پزشكى،  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

بيرجند   ، ايران ).نويسند   ه مسئول: 09158435540، 
fateme.rahimi64@yahoo.com
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چكيد   ه
مقد مه: بيمارى نارسايى پيشرفته كليوى (ESRD)يك بيمارى مزمن است كه روش هاى د   رمان آن شامل 
د   رمان طولانى مد   ت با د   ياليز يا پيوند    كليه مى باشد    تصورات اشتباه د   ر خصوص خود    مراقبتى د   ر ميان 
اعضاي جامعه منجر به استفاد   ه نابجا از د   اروها بخصوص د   ر بيماران با نارسايى مزمن كليوى مى شود    كه 
نه تنها موجب د   رمان بيماري نمى شود    بلكه باعث ايجاد    عوارض د   ارويى د   ر طولانى مد   ت نيز مى گرد   د   .
با توجه به ضروري بود   ن ارزيابى صحيح سلامت و الگوي صحيح مصرف د   ارو د   راين بيماران، مطالعه 
حاضر با هد   ف سنجش نوع نگرش و باورهاي عمومى د   رخصوص خود    مراقبتى و مصرف د   اروهاى كليوى 

انجام گرفته است. 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى مقطعى به روش بررسى د   انش، نگرش و باور عمومى انجام شد   ه 
است. د   اد   ه ها از طريق جمع آورى پرسشنامه تبعيت د   ارويى مورد    بررسى قرار گرفته است .تعد   اد    كل 

نمونه 90 بيمار تحت همود   ياليز د   ر د   و مركز آموزشى د   رمانى بود   ه است .
د   ياليز  فيستول  طريق  از  سال،٪90   4 همود   ياليز  ؛ميانگين  زن   ٪54 مطالعه   اين  نتايج  طبق  ها:  يافته 
مى شد   ند   . 78٪ آموزش د   ر خصوص د   اروهاى كليوى را توسط كاد   ر پرستارى د   ريافت كرد   ه بود   ند .68 
٪ با مقوله خود   مراقبتى آشنا بود   ند   .  72٪ جهت د   رمان بيماريهاي جزئى اقد   ام به خود    مراقبتى د   ر منزل 
ميكرد   ند     على رغم آشنايى با مقوله خود    مراقبتى د   ر حيطه د   اروهاى كليوى ؛ تنها 37٪ اصول صحيح 
 ( گياهى  يا  (شيميايى  د   يگرى  د   اروى  از  پزشك  اجازه  بد   ون   ٪48 ميكرد   ند     رعايت  را  كليوى  د   اروهاى 

مى كرد   ند .
نتيجه گيرى: پيروى بيمار از رژيم د   ارويى تحت تاثير عواملى از جمله باورهاى شخصى،ويژگى هاى فرهنگى 
و اجتماعى مى باشد    . اگر چه پيروى از رژيم د   ارويى ميتواند    نقش مهمى د   ر بهبود    سطح سلامت و احساس 
خوب بود   ن بيماران تحت همو د   ياليز د   اشته باشد   ،اما ميزان پيروى از آن د   ر اين بيماران به شد   ت پايين 
است د   ر اين مطالعه وجود    تصورات اشتباه د   ر خصوص خود   مراقبتى و مصرف برخى د   اروهاى سنتى و 
مكمل  توسط بيماران د   ياليزى مشاهد   ه شد   .بهبود    آگاهى و استفاد   ه از روش هاى نوين آموزش خود    مراقبتى 

د   ر ارتباط با مصرف صحيح  د   اروهاى كليوى لازم و ضرورى است . 

كليد  واژه: همود   ياليزى، خود    باورى،نگرش 

فاطمه رحيمى
پژوهش،  ويژه،كارشناس  مراقبت  ارشد     كارشناسى   *
آموزشى  مركز  رجايى،  بالينى  تحقيقات  توسعه  واحد    
د   رمانى رجايى، د   انشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران.

09123103541
frahini110@gmail.com         

ناهيد    رژه 
مامايى  پرستارى  د   انشكد   ه  د   انشيار،  پرستارى،  د   كتراى 

شاهد   ،د   انشگاه شاهد   ، تهران، ايران.
زهره رحمانى

كارشناسى ارشد    مراقبت ويژه، پرستار بخش ويژه، واحد    
د   رمانى  آموزشى  مركز  رجايى،  بالينى  تحقيقات  توسعه 

رجايى، د   انشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران
زينب محمد   ى 

سود   ابه شاه قلويى

 

 سنجش نگرش و باور بيماران همود   ياليز د   رخصوص خود   مراقبتى د   ارويى كليوى
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چكيد   ه
مقد مه: رسانه آموزشى ابزارى است براى ارائه آموزش به فراگير و جزئى از فرايند    آموزش و تكنولوژى 
آموزشى محسوب مى شود   . كل محتواى آموزش را به فراگيران منتقل مى كند    و با وسيله كمك آموزشى 
كه شامل اشياء، وسايل يا ابزارى است كه تنها د   ر بخشى از آموزش از آنها استفاد   ه مى شود    تفاوت د   ارد   .

روش بررسى: 17 رسانه آموزشى چاپى توليد    شد   ه توسط مركز بهد   اشت جنوب تهران تا سال 1396 و 
د   اراى مجوز از كميته علمى فنى معاونت بهد   اشت د   انشگاه علوم پزشكى تهران، شامل 14 پمفلت، يك 
كارت آموزشى، يك بروشور و يك كتابچه، به همراه پرسشنامه 9 سوالى- تاييد    شد   ه توسط واحد    آموزش 
و ارتقاى سلامت همان معاونت-د   ر مراكزخد   مات سلامت جامعه، پايگاه هاى سلامت، مد   ارس و سازمان ها 
توزيع شد   ه و توسط گروه هد   ف ارزشيابى شد   ند   . تعد   اد    پرسشنامه توزيع شد   ه به اند   ازه يك د   رصد    تعد   اد    

چاپ اوليه رسانه ( 419 برگ) و تعد   اد    پرسشنامه تكميل شد   ه 389 برگ بود   . 
يافته ها: ميانگين نمرات نشان د   اد    از نظر گروه هد   ف، وضعيت رسانه ها به شرح زير است:

مورد    ند   ارد   /بد   ون جواباصلاكممتوسطزياد   سوالرد   يف
3/3٪8/3٪48/3٪40/1٪توانايى افزايش اطلاعات بهد   اشتى1

2
توانايى به فكر واد   اشتن د   رباره وضعيت سلامتى خود    يا 

اطرافيان
٪42/4٪45/2٪9/1٪3

5/9٪2/2٪11/2٪39/7٪41٪توانايى تغيير باورهاى بهد   اشتى3

4/51/1٪9/9٪39/8٪44/7٪توانايى ايجاد    انگيزه رفتار بهد   اشتى و ترك رفتار ناسالم4

2/1٪8/8٪47/1٪42٪توانايى آموزش انجام صحيح رفتارهاى بهد   اشتى5

8/3٪16/3٪42/7٪32/7٪توانايى معرفى منابع اطلاعاتى بيشتر6

3/9٪10/6٪43/8٪40/5٪-ميانگين 

اند   ،  كرد   ه  توصيه  د   يگران  به  را  رسانه  بهد   اشتى  مطالب  هد   ف،  گروه  د   اد    ٪85  نشان  يافته ها  همچنين   
رسانه ها توانسته  اند    انتظارات بيشتر از 61٪  گروه هد   ف را برآورد   ه كنند   . رسانه هاى ترجيحى به ترتيب  

فيلم آموزشى،كتابچه، بروشور/ پمفلت، كانال تلگرامى، تيزرتلويزيونى، پوستر و اپليكيشن موبايل بود   .
قرار  مطلوب  حد   ى  تا  وضعيت  د   ر  هد   ف  گروه  نظر  از  شد   ه  ارزشيابى  آموزشى  رسانه هاى  نتيجه گيرى: 
د   اشتند   . پيشنهاد    مى شود    براى ارتقاى سطح برآورد    انتظارات، امكان شرح آنها توسط گروه هد   ف وجود    
د   اشته باشد   . تهيه كنند   گان، با  استفاد   ه از روش هاى نوين تكنولوژى آموزشى د   ر جهت ارتقاء باورهاى 
بهد   اشتى همت بيشترى ورزند   . مجموعه اى از روش ها و رسانه ها بر اساس خصوصيات گروه هد   ف، منابع 

انسانى و غير انسانى و موضوع آموزشى استفاد   ه شود   .  

كليد  واژه: ارزشيابى، رسانه، آموزش، سواد    سلامت، باور بهد   اشتى

 

ارزشيابى رسانه هاى آموزشى مركز بهد   اشت جنوب تهران از نظر گروه هد   ف
 

فاطمه رحيمى
بهد   اشت  مركز  بهد   اشت،  آموزش  ارشد     كارشناسى   *
تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  تهران،  جنوب 

ايران.تلفن:66978051  
EMAIL:negarmosafer@yahoo.co.uk             

فرحناز ثابتى
كارشناسى ارشد    آموزش بهد   اشت، مركز بهد   اشت جنوب 

تهران، د   انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران
آرامش غفارى

جنوب  بهد   اشت  مركز  عمومى،  بهد   اشت  كارشناسى 
تهران، د   انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران

زيبا ورشوچى
كارشناسى مامائى، مركز بهد   اشت جنوب تهران، د   انشگاه 

علوم پزشكى تهران، تهران، ايران
زهره ساد   ات مير سعيد   ى

تهران،  جنوب  بهد   اشت  مركز  مامائى،  ارشد     كارشناسى 
د   انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران

زهرا حضرتى ميمنه 
ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
قم،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه  سلامت، 

قم، ايران
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چكيد   ه
مقدمه:  با توجه به اين كه چاقى و افزايش فشار خون د   ر ابتلا به آترواسكلروز كه جزء علل اصلى مرگ 
و مير است ؛ از عوامل خطرزا محسوب مى شوند    و با توجه به عد   م وجود    مطالعات همه گير شناختى كافى 
د   ر اين زمينه بخصوص د   ر جوامع روستايى كشور پژوهش جهت بررسى ارتباط بين فشار خون و چاقى د   ر 

بين نمازگزاران شهرستان قاين انجام شد    . 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه توصيفى تحليلى است كه بر روى 267 نفر از نمازگزاران شهر 
پژوهشگر  ليست  چك  گرد   آورى  ابزار  شد .  انجام  ساد   ه  روش  به  گيرى  نمونه  با   1395 سال  د   ر  قاين 
ساخته اى است كه روايى و پايايى آن توسط پژوهشگر تاييد    شد   ه است و ميزان فشار خون، وزن و قد    هر 
آزمود   نى اند   ازه گيرى و نمايه تود   ه بد   ن محاسبه شد . جهت تجزيه و تحليل از نرم افزار SPSS نسخه 23 
توسط آزمون هاى آمارى تى مسقل، من ويتنى، ANOVA، كروسكال واليس و كاى اسكوئر استفاد   ه شد    .

يافته ها: نتايج نشان د   اد    كه ميانگين سنى افراد    11/68±46/46 بود    . 68/2 ٪ زنان (182 نفر) و 31/8 
٪ مرد   ان (85 نفر)، 98/5 ٪ شهرى و 1/5 ٪ روستايى، 91٪ (243 نفر) متاهل و 9٪ (24 نفر) مجرد    بود   ند . 
ارتباط بين فشار سيستوليك و افزايش BMI معناد   ار نبود    (P>0/452) حال آن كه بين فشار د   ياستوليك 

. (P<0/005)    ارتباطى معناد   ار يافت شد BMI و افزايش
فشار  كه  اين  و   BMI افزايش  و  سيستوليك  فشار  بين  ارتباط  شد   ن  معناد   ار  به  توجه  با  نتيجه گيرى:  
سيستوليك به مراتب تاثير بيشترى نسبت به فشار د   ياستوليك بر عملكرد    قلب د   ارد    پيشنهاد    مى شود    
افراد    د   اراى اضافه وزن و پرفشارى خون با اصلاح سبك زند   گى و پايش مد   اوم وضعيت سلامت خود   ، از 

عوارض احتمالى پيشگيرى به عمل آورند    .

كليد واژه: پر فشارى خون، چاقى، ارتباط بين چاقى و فشار خون

محمد    رضا جانى
د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  پرستارى،  گروه  مربى، 
د   انشگاه ازاد    اسلامى قائن، د   انشكد   ه پرستارى و مامايى 

قاين، قائن، بيرجند   ، ايران
محمد    رضا رزم آرا 

د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  پرستارى،  گروه  مربى، 
د   انشكد   ه پرستارى و مامايى قاين، قائن، بيرجند   ، ايران 

 قاينات، ايران. تلفن: 09159624518  
jani_mr66@yahoo.com

 

بررسى ارتباط بين پر فشارى خون و چاقى د   ر نمازگزاران شهرستان قاين د   ر سال 1395
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چكيد   ه
مقد مه: بيمارى تب مالت يكى از بيماريهاى مشترك بين انسان و حيوان است كه د   ر بيشتر كشورهاى 
د   ر حال توسعه بر وضعيت بهد   اشت عمومى، وضعيت اقتصاد   ى و اجتماعى متاثر است. يكى از راهكارهاى 
مقابله با اين بيمارى پيشگيرى و كنترل آن است.هد   ف اين مطالعه بررسى و پيش بينى رفتارهاى پيشگيرى 
كنند   ه از تب مالت بر اساس سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى د   ر بين زنان د   امد   ار روستايى شهرستان اروميه 

مى باشد   .
روش بررسى: پژوهش حاضر به صورت مطالعه توصيفى- تحليلى مى باشد    كه بر روى 100 زن د   امد   ار 
روستايى انتخاب شد   ه به روش نمونه گيرى چند    مرحله اى از روستاهاى تحت پوشش مراكز بهد   اشتى 
مشخصات  بر  مشتمل  اى  پرسشنامه  اطلاعات  گرد   آورى  ابزار  شد   .  انجام  اروميه  شهرستان  د   رمانى 
 spss20 د   موگرافيك، سوالات مرتبط به سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بود   ، د   اد   ه ها  با استفاد   ه از نرم افزار

و آزمون هاى توصيفى و تحليلى، ضريب همبستگى پيرسون و رگرسيون خطى تجزيه و تحليل شد   ند   .
يافته ها: د   ر اين پژوهش ارتباط معنى د   ارى بين ميانگين نمره سازه حساسيت د   رك شد   ه، موانع د   رك 
گرد   يد   .  گزارش  مالت  تب  بيمارى  خصوص  د   ر  زنان  كنند   ه  پيشگيرى  عملكرد     با  خود   كارآمد   ى  و  شد   ه 
اما بين سازه هاى شد   ت د   رك شد   ه و منافع د   رك شد   ه با بيان عملكرد    پپشگيرانه زنان د   ر ارتباط با تب 
مالت رابطه معنى د   ارى مشاهد   ه نشد   . همچنين از بين سازه ها مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى موانع د   رك شد   ه و 
خود   كارآمد   ى مهمترين تبيين كنند   ه هاى عملكرد    پيشگيرى كنند   ه زنان د   ر خصوص بيمارى تب مالت بود   .

نتيجه گيرى: مطالعه حاضر پيشنهاد    مى كند    كه تامين كنند   گان خد   مات سلامت د   ر هنگام طراحى و اجراى 
برنامه هاى پيشگيرانه د   ر ارتباط با تب مالت مى توانند    به سازه هاى تبيين كنند   ه مهم همچون موانع د   رك 

شد   ه و خود   كارآمد   ى توجه ويژه نمايند   .

كليد    واژه: تب مالت، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، نياز سنجى آموزشى، زنان د   امد   ار

 

بررسى و تبيين رفتارهاى  پيشگيرى كنند   ه از بيمارى تب مالت د   ر زنان د   امد   ار روستايى
 بر اساس سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى 

براتعلى رضاپور
بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  استاد   يار، 

د   انشگاه علوم پزشكى اروميه، اروميه، ايران
ناصر شرفخانى

ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   كترى،  د   انشجوى 
سلامت،د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى اصفهان، 

اصفهان، ايراننويسند   ه مسئول:   09149413667
baratalir@yahoo.com،
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چكيد   ه
مقد   مه: آسيب هاى ناشى از حواد   ث ترافيكى، يكى از عوامل عمد   ه مرگ و مير كود   كان مى باشد   . همياران 
پليس  از  ترافيكي  حواد   ث  از  پيشگيري  اصلي  مفاهيم  خصوص  د   ر  كه  هستند     آموزاني  د   انش  پليس 
آموزشهايي گرفته و  هم براي خود    و هم براي انتقال د   انش مربوطه به د   يگران از آنها استفاد   ه مي كنند   . 
مطالعه حاضر جهت بررسى نگرش د   انش آموزان هميار پليس د   ر مقايسه با ساير د   انش آموزان مد   ارس 

شهر همد   ان د   ر خصوص پيشگيري از آسيب هاى ناشى از حواد   ث ترافيكى اجرا گرد   يد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعى- تحليلى، تعد   اد    368 نفر از د   انش آموزان پسر د   وره د   وم مقطع 
ابتد   ايى (ميانگين سني:10/59، انحراف معيار: 1/00) شهر همد   ان د   ر د   و گروه 184 نفرى شامل يك گروه 
د   انش آموزان هميار پليس به عنوان گروه مورد    و يك گروه از ساير د   انش آموزان به عنوان گروه شاهد    
انتخاب شد   ند   . جهت جمع آورى د   اد   ه ها از پرسشنامه محقق ساخته استفاد   ه گرد   يد   . تجزيه تحليل د   اد   ه ها 

توسط نرم افزار Spss16 و با استفاد   ه از آزمون كاى اسكوئر انجام گرد   يد   .
يافته ها:  نتايج فاز اول مطالعه نشان د   اد    كه از نظر ميزان نگرش نسبت به رفتار، قصد    رفتارى و رفتار 
د   انش آموزان د   ر ارتباط با پيشگيرى از آسيبهاى ناشى از حواد   ث ترافيكى تفاوت معناد   ارى بين د   و گروه 
مورد    و شاهد    وجود    ند   اشت، ولى از نظر ميزان كنترل رفتارى د   رك شد   ه (P=0/007) تفاوت معناد   ارى 

بين د   و گروه وجود    د   اشت.
نتيجه گيرى: نگرش همياران پليس نسبت به ساير د   انش آموزان مورد    مطالعه تفاوت معناد   ارى ند   اشت.  
با توجه به فقد   ان  ارتباط معناد   ار از لحاظ نگرش نسبت به رفتار بين د   و گروه  مورد    مطالعه، آموزش 
مناسبتر به منظور بهبود    سطح نگرش همياران پليس، و د   ر نتيجه جهت موثر تر شد   ن طرح هميار پليس، 

ضرورى به نظر مى رسد   .

كليد  واژه: بهد   اشت مد   ارس، آموزش سلامت، ارتقاء سلامت، ايمنى ترافيكى، ايران

فروزان رضاپور شاه كلائى
و  ايمنى  ارتقاء  گرايش  با  سلامت  ارتقاء  د   انشيار 
پيشگيرى از صد   مات، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه 
سلامت،،  بر  موثر  عوامل  تحقيقات  مركز  و  بهد   اشت 

د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
وحيد    رعنايى

* د   انشجوى د   كتراى آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت، 
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 
پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران. نويسند   ه مسئول: 9881-

38380025
Email: Vahidranaeii222@gmail.com, 

سيد    محمد    مهد   ى هزاوه ئى
استاد    آموزش بهد   اشت، گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه 
بهد   اشت و مركز تحقيقات علوم بهد   اشتى، د   انشگاه علوم 

پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران
جواد    فرد   مال

د   انشكد   ه  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار  د   انشيار 
بيماريهاى  مد   لسازى  تحقيقات  مركز  و  بهد   اشت 
غيرواگير، د   انشگاه علوم پزشكى همد   ان، همد   ان، ايران

 

نگرش د   انش آموزان هميار پليس د   ر مقايسه با ساير د   انش آموزان مد   ارس شهر همد   ان د   ر 
خصوص پيشگيري از آسيب هاى ناشى از حواد   ث ترافيكى 
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چكيد   ه
مقد   مه : يكى از پيامد   هاى ماشينى شد   ن زند   گى و پيشرفت تكنولوژى د   ر قرن حاضر،فقر حركتى و كاهش 
فعاليت بد   ني مناسب د   ر بين افراد    مى باشد   .مطالعه حاضر با هد   ف كاربرد    تئوري رفتار برنامه ريزي شد   ه 

د   ر پيش بيني فاكتورهاي موثر بر ارتقاء فعاليت بد   ني د   ر د   انش آموزان انجام شد   .
اي  طبقه  تصاد   في  صورت  به  د   ختر  آموزان  تحليلي160د   انش   - مطالعةتوصيفي  د   راين  بررسى:   روش 
د   موگرافيك،  اطلاعات  بر  مشتمل  ساخته  محقق  پرسشنامه  اطلاعات  گرد   آوري  ابزار  شد   ند   .  انتخاب 
پرسشنامه بين المللى فعاليت بد   نى(( IPAQو سازه هاى تئوري رفتار برنامه ريزي شد   ه (نگرش،هنجارهاي 
انتزاعي،كنترل رفتاري د   رك شد   ه، قصد    رفتاري) بود    كه اعتبار و پايايي آن د   ر مطالعه مقد   ماتي كسب 
شد   . د   اد   ه ها توسط نرم افزارآمارSpssنسخه20و آزمون هاى توصيفي،همبستگي پيرسون و آناليز رگرسيون 

لوجستيك مورد    تجزيه وتحليل قرارگرفت.
يافته ها:65 /0 د   انش آموزان مورد    بررسي، فعاليت بد   ني ضعيف و0/35 فعاليت بد   ني متوسط د   اشتند   . 
همبستگي مثبت و مستقيمي بين كليه سازه ها مشاهد   ه شد   (p<0/001). نقش قصد    د   ر پيش بيني رفتار 
بيشتر از ساير سازه ها بود   .(b=0/258)و كنترل رفتاري د   رك شد   ه ( b =0/224)قوي ترين سازه مرتبط 

با قصد    شناخته شد   .
نتيجه گيرى: كنترل رفتاري د   رك شد   ه پيش بيني كنند   ه قوي براي قصد    وپرد   اختن به فعاليت بد   ني بود   . 

لذا انتظار مي رود    براي ارتقاء فعاليت بد   ني مد   اخلات آموزشي بر اساس اين سازه طراحي گرد   د   .  

كليد  واژه:فعاليت بد   نى، تئورى رفتار برنامه ريزى شد   ه، د   انش آموزان

 

پيش بيني فاكتورهاي موثر بر ارتقاء فعاليت بد   ني د   انش آموزان  
بر اساس تئوري رفتار برنامه ريزي شد   ه 

محمد    مطلبى
د   كتراى آموزش بهد   اشت گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه 
گناباد   ،ايران.  گناباد   ،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه 

نويسند   ه مسئول: شماره تلفن:056-32723155  
Email:a.ranaie@bums.ac.ir

افسانه رعنايى
ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناس 
د   رمان  و  بهد   اشت  بهورزي،شبكه  آموزش  سلامت،مركز 

فرد   وس،د   انشگاه علوم پزشكي بيرجند   ،بيرجند   ،ايران
عليرضا حجى

كارشناس ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت،شبكه 
پزشكي  علوم  كاشمر،د   انشگاه  د   رمان  و  بهد   اشت 

مشهد   ،مشهد   ،ايران
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چكيد   ه
مقد مه: خود    كارامد   ى و خود    مراقبتى از مقوله هاى جد   يد    د   ر نظام سلامت هستند   .سواد   سلامتى يكى از 
فاكتورها موثر د   ر افزايش خود   كارآمد   ى بيماران است،كه ميتواند    از بروز بيماريهاى مزمن پيشگيرى نمايد   .

مطالعه حاضر با هد   ف ارتباط سواد    سلامتى با خود   كارآمد   ى بيماران مبتلا به پرفشارى خون د   ر شهرستان 
فرد   وس د   ر سال 1395انجام گرفت.

ميان 240بيمارمبتلا  د   ر  كه  است  تحليلى   – توصيفى  مقطعى  مطالعه  يك  پژوهش  اين  بررسى:     روش 
گيرى  روش   نمونه  به  كه   فرد   وس  شهرستان  روستايى  د   رمانى  بهد   اشتى  مراكز  د   ر  خون  پرفشارى  به 
سيستماتيك منظم انتخاب شد   ند   ، انجام گرفت. ابزار گرد    آورى د   اد   ه ها پرسشنامه محقق ساخته اى شامل 
مبتلا  بيماران  د   ر  خود   كارآمد   ى  استاند   ارد     پرسشنامه  سلامت،  سواد     پرسشنامه  د   موگرافيك،  اطلاعات 
به پرفشارى خون بود   . د   اد   ه ها توسط نرم افزار spss ويرايش 20با شاخص هاى آمار توصيفى و آزمون 
واريانس يك طرفه و تى تست مستقل د   ر سطح  پارامتريك تحليلى، ضريب همبستگى پيرسون، آناليز 

معناد   ارى 0/05 مورد    آزمون قرار گرفتند .
نمره  ميانگين  بين  بود   ند   .  و67/9د   رصد   زن  مرد     ها53/26سال،32/1د   رصد     نمونه  سن  ميانگين  يافته ها: 
سواد    سلامتى با سن، جنسيت مرد   ، سطح سواد   ، د   رآمد    پايين رابطه مستقيم وجود    د   اشت.، همچنين بين 
د   ارى  معنى  رابطه  خود   مراقبتى  و  سلامت  سواد     وبين  خود   كارآمد   ى  نمره  با  سواد   سلامتى  نمره  ميانگين 

وجود    د   اشت.
نتيجه گيرى: نتايج اين پژوهش نشان د   اد    افزايش خود    كارآمد   ى منوط به ارتقائ سواد    سلامت ميرساند    

كه لزوم توجه بيشتر را به امر سواد   سلامت د   ر برنامه هاى ارتقاى سلامت مى رساند   .   

كليد   واژه: سواد    سلامت، خود   كارآمد   ي، پرفشاري خون

 محمد    مطلبى
عمومى،  بهد   اشت  گروه  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى   *
گناباد   ،  پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه 

گناباد   ،ايران. نويسند   ه مسئول:32723155-
a.ranaie056@bums.ac.ir

افسانه رعنايى
ارتقاء  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناس 
د   رمان  و  بهد   اشت  بهورزي،شبكه  آموزش  سلامت،مركز 

فرد   وس،د   انشگاه علوم پزشكي بيرجند   ،بيرجند   ،ايران
عليرضا حجى

كارشناس ارشد    آموزش بهد   اشت و ارتقاء سلامت،شبكه 
پزشكي  علوم  كاشمر،د   انشگاه  د   رمان  و  بهد   اشت 

مشهد   ،مشهد   ،ايران

 

نقش سواد    سلامت بر  خود   كارآمد   ي بيماران پرفشاري خون
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چكيد   ه
آب هاى  و  سطحى  آب هاى  آلود   گى  باعث  روستا  محيط زيست  د   ر  فاضلاب  غيربهد   اشتى  د   فع  مقد مه: 
زيرزمينى، خاك و ايجاد    مناظر نازيبا شد   ه و محيط مناسبى را براى رشد    و تكثير انواع حشرات و جوند   گان 
و توليد    بوهاى نامطبوع به د   نبال خواهد    د   اشت، همچنين آلود   گى آب هاى زيرزمينى به غلظت بسيار بالاى 
يون نيترات كه گاهى تا سه برابر حد    مجاز استاند   ارد    جهانى است را موجب مى شود   . لذا اين مطالعه با 
هد   ف بررسى تأثير آموزش بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر ارتقاى رفتار د   فع بهد   اشتى فاضلاب د   ر 

خانوارهاى روستايى شهرستان آق قلا د   ر سال 1395 انجام  شد   .
انجام  آق قلا  شهرستان  روستايى  خانوار  سرپرست   72 روى  بر  مد   اخله اى،  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
شد   . ابتد   ا د   و روستا با شرايط يكسان انتخاب و بر اساس تخصيص تصاد   فى ساد   ه د   ر د   و گروه مد   اخله و 
شاهد    قرار گرفتند   . به اين ترتيب 36 نفر (سرپرست خانوار) د   ر گروه مد   اخله و 36 نفر د   ر گروه كنترل 
مد   اخله  از  بعد     و  قبل  را  فاضلاب  بهد   اشتى  د   فع  بهد   اشتى  اعتقاد     استاند   ارد     پرسشنامه  و  گرفتند     قرار 
آموزشى تكميل نمود   ند   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از نرم افزار آمارى SPSS.17 و پارامترهاى مركزى و پراكند   گى 
و آزمون هاى t زوجى يا ويلكاكسون و t مستقل يا من-ويتنى تحليل شد   ند   . سطح معنى د   ارى تمام آزمون ها 

0/05 د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: ميانگين سن شركت كنند   گان د   ر گروه مد   اخله 15/5 ± 40/4 سال و د   ر گروه شاهد    14/1 ± 
42/8 سال بود   . د   ر هر د   و گروه مد   اخله و شاهد    80/6 د   رصد    شركت كنند   گان مرد    بود   ند   . د   ر گروه مد   اخله 
حيطه هاى آگاهى، حساسيت، شد   ت و منافع د   رك شد   ه، خود   كارآمد   ى و عملكرد    افزايش و موانع د   رك 
شد   ه كاهش يافت و به جز حيطه عملكرد   ، ساير حيطه ها معناد   ار بود   ند   (P<0/05). د   ر گروه كنترل، ميانگين 
نمرات پس آزمون د   ر هيچ يك از حيطه ها معناد   ار نبود   . قبل از مد   اخله، ميانگين نمرات بين د   و گروه د   ر 

 .(P<0/05) همه حيطه ها تفاوت معناد   ار آمارى ند   اشت
 نتيجه گيرى: مد   اخله آموزشى بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى د   ر حيطه هاى آگاهى، حساسيت، شد   ت، 
مد   اخله  اينكه  به  توجه  با  اما  بود     مؤثر  فاضلاب  بهد   اشتى  د   فع  رفتار  خود   كارآمد   ى  و  شد   ه  د   رك  منافع 
آموزشى د   ر حيطه عملكرد    مؤثر نبود   ، توصيه مى شود    علاوه بر افزايش تعد   اد    جلسات آموزشى، از ساير 

مد   ل هاى آموزش بهد   اشت نيز همراه با مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى استفاد   ه شود   .

كليد  واژه: مد   اخله آموزشى، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، د   فع بهد   اشتى فاضلاب، خانوارهاى روستايى

 

تأثير آموزش بر اساس مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بر ارتقاى رفتار د   فع بهد   اشتى فاضلاب 
 

نرگس رفيعى
* د   انشجوى د   كتراى مد   يريت خد   مات بهد   اشتى  د   رمانى، 
اجتماعى،  توسعه  و  سلامت  مد   يريت  تحقيقات  مركز 
د   انشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران. نويسند   ه 

مسئول 09119701837،
narges.rafiei@gmail.com

زهرا قضاوتى باغان
مد   يريت  تحقيقات  مركز  محيط،  بهد   اشت  كارشناس 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اجتماعى،  توسعه  و  سلامت 

گلستان، گرگان، ايران
هاشم حشمتى

سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى 
گروه بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم 

پزشكى تربت حيد   ريه، تربت حيد   ريه، ايران
نويسا ساد   ات سيد    قاسمى

د   انشجوى د   كتراى آمار زيستى، مركز تحقيقات مد   يريت 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اجتماعى،  توسعه  و  سلامت 

گلستان، گرگان، ايران 
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چكيد   ه
سرطان  از  پس  سرطان ها  از  ناشى  مرگ  علت  د   ومين  و  د   نيا  سرطان  رايج ترين  پستان  سرطان  مقد مه: 
ريه است. ويژگى سرطان پستان شروع زود   هنگام و تشخيص د   ر مراحل پيشرفته مى باشد   . د   ر صورت 
تشخيص زود   رس و به موقع د   ر مراحل اوليه و د   رمان به هنگام، شانس بهبود   ي به مقد   ار زياد   ى افزايش 
مى يابد   . خود   آزمايي پستان به عنوان يك روش مؤثر و ارزان پيشگيري از مرگ ومير زود   رس ناشى از اين 
د   ر  پستان  خود   آزمايى  به  نسبت  زنان  بهد   اشتى  باورهاى  بررسى  باهد   ف  مطالعه  اين  لذا  است.  سرطان 

مراجعه كنند   گان به مراكز بهد   اشتى روستايى شهرستان گرگان انجام شد   . 
روش بررسى: د   ر اين مطالعه مقطعى و توصيفى-تحليلى، 385 نفر از زنان مراجعه كنند   ه به مراكز بهد   اشتى 
وارد      1395 سال  د   ر  چند   مرحله اى  خوشه اى  نمونه گيرى  روش  به  گرگان  شهرستان  روستايى  د   رمانى 
مطالعه شد   ند   . معيار ورود    سن بالاى 20 سال و ند   اشتن سابقه ابتلا به سرطان پستان بود   . د   اد   ه ها با استفاد   ه 
از چك ليست اطلاعات د   موگرافيك و پرسشنامه اعتقاد    بهد   اشتى چمپيون به روش مصاحبه جمع آورى 
و  كروسكال واليس  آزمون هاى  و  توصيفى  آمار  از  استفاد   ه  با  و  شد   ه   16.SPSS آمارى  نرم افزار  وارد     و 

من ويتنى تحليل شد   ند   . 
يافته ها: ميانگين سنى افراد    9/0±30/8 سال بود   . سطح تحصيلات 33/8 د   رصد    از افراد    فوق د   يپلم و 
ليسانس، 77/7 د   رصد    متأهل، 58 د   رصد    د   اراى د   رآمد    متوسط (كمتر از حد    لازم براى تأمين مخارج 
زند   گى) و 72/7 د   رصد    افراد    خانه د   ار بود   ند   . 41/6 د   رصد    افراد    د   اراى تجربه انجام خود   آزمايى پستان 
بود   ند    و از بين اين افراد   ، 27/8 د   رصد    به طور ماهيانه و منظم خود   آزمايى را انجام مى د   اد   ند   . د   ر بين افراد   ى 
كه خود   آزمايى انجام نمى د   اد   ند   ، 57 د   رصد    ند   اشتن اطلاعات كافى را علت عد   م انجام خود   آزمايى ذكر 
كرد   ند   . 48 د   رصد    از كل افراد   ، منابع كسب اطلاعات را بهورزان و كارشناسان بهد   اشتى ذكر كرد   ه بود   ند   .

 ميانگين نمره انگيزه براى سلامتى، حساسيت، شد   ت، موانع، منافع و خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه زنان به 
ترتيب 3/87، 2/74، 4/02، 2/57، 3/87، 2/39 بود   . بين سن با شد   ت د   رك شد   ه، مقطع تحصيلى با 
كليه سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، وضعيت تأهل با حساسيت، منافع، موانع و خود   كارآمد   ى، شغل با 
خود   كارآمد   ى  و  موانع  منافع،  انگيزه،  آگاهى،  نمره ي  ميانگين  با  د   رآمد     شد   ه،  د   رك  شد   ت  و  حساسيت 
ارتباط معناد   ارى وجود    د   اشت. كليه سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى با رفتار انجام خود   آزمايى پستان رابطه 
معناد   ارى د   اشتند    (P<0/05)، به طورى كه د   ر زنانى كه خود   آزمايى انجام مى د   اد   ند    به نسبت افراد   ى كه 
خود   آزمايى انجام نمى د   اد   ند    آگاهى، انگيزه سلامتى، حساسيت، شد   ت، منافع و خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه 

به طور معناد   ارى بالاتر و موانع د   رك شد   ه پايين تر بود   . 
ارتباط  به  توجه  با  و  نمى د   اد   ند     انجام  را  پستان  خود   آزمايى  افراد     اكثريت  مطالعه  اين  د   ر  نتيجه گيرى: 
مناسب  مد   اخلات  مى شود     پيشنهاد     پستان،  خود   آزمايى  انجام  رفتار  با  بهد   اشتى  اعتقاد     مد   ل  سازه هاى 
آموزشى جهت افزايش آگاهى، حساسيت و شد   ت د   رك شد   ه زنان كه د   رنهايت منجر به كاهش موانع 

د   رك شد   ه و افزايش خود   كارآمد   ى آنان شود    صورت پذيرد   . 

كليد  واژه: خود   آزمايى پستان، مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، سرطان پستان

نرگس رفيعى
* د   انشجوى د   كتراى مد   يريت خد   مات بهد   اشتى د   رمانى، 
اجتماعى،  توسعه  و  سلامت  مد   يريت  تحقيقات  مركز 
د   انشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران. نويسند   ه 

مسئول:   09119701837، 
 narges.rafiei@gmail.com

زهرا تيمورى
مد   يريت  تحقيقات  مركز  عمومى،  بهد   اشت  كارشناس 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اجتماعى،  توسعه  و  سلامت 

گلستان، گرگان، ايران 
نويسا  ساد   ات سيد   قاسمى

د   انشجوى د   كتراى آمار زيستى، مركز تحقيقات مد   يريت 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  اجتماعى،  توسعه  و  سلامت 

گلستان، گرگان، ايران 
عبد   الرحمان چركزى

بهد   اشت،  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  استاد   يار، 
د   انشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران 

راضيه پيروزه
تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  د   كتراى  د   انشجوى 
علوم  د   انشگاه  اجتماعى،  توسعه  و  سلامت  مد   يريت 

پزشكى گلستان، گرگان، ايران 

 

باورهاى بهد   اشتى زنان نسبت به خود   آزمايى پستان د   ر مراجعه كنند   گان 
به مراكز بهد   اشتى روستايى
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چكيد   ه
سرطان  انواع  مبتلابه  زنان  روان شناختى  و  جسمانى  وضعيت  مطالعة  هد   ف  با  پژوهش  اين  مقد مه: 

ِمراجعه كنند   ه به بيمارستان هاى د   ولتى شهر تهران انجام شد   .
روش بررسى: روش پژوهش توصيفى است، بد   ين منظور 192 نفر از زنان مبتلابه انواع مختلف سرطان 
كه براى د   رمان به چهار بيمارستان  شهر تهران (د   اراى خد   مات مربوط به بيمارى سرطان) مراجعه كرد   ه 
MSAS- بود   ند   ، به روش د   ر د   سترس و د   اوطلبانه انتخاب شد   ند    و به پرسشنامة جمعيت شناختى و مقياس

SF -فرم كوتاه د   ر د   و بخش جسمانى و روان شناختى پاسخ د   اد   ند   .
يافته ها: نتايج اين پژوهش د   ر بررسى توأمان علائم جسمانى و روان شناختى حاكى از اين است كه فاصله 
ميان اين د   و د   سته علائم د   ر زنان مبتلابه برخى از انواع سرطان همچون سرطان حنجره نسبت به ساير 
انواع سرطان بيشتر است و زنان مجرد    نسبت به زنان متأهل علائم روان شناختى كمترى را نشان مى د   هند   . 
همچنين با وجود    تغيير علائم جسمانى طى د   وره هاى شيمى  د   رمانى، علائم روان شناختى حائز تغيير قابل 
ملاحظه اى نيست. به نظر مى رسد    عواملى محيطى و پيرامونى د   ر پيد   ايى اختلالات روانى د   ر زنان مبتلا به 
سرطان  نقش آفرين است. لذا از طريق كنترل و هد   ايت آن ها مى توان بر كاهش اختلالات روانى اثرگذار 

بود   . اين امر لزوم مد   اخلات روان شناختى و اجتماعى را د   ر خصوص بيماران سرطانى مى رساند   .

كليد  واژه: علائم جسمانى، علائم روانى، سرطان

 

بررسى توازن/عد   م توازن علائم جسمانى و روان شناختى د   ر زنان مبتلا به انواع سرطان و 
لزوم مد   اخلات روان شناختى و اجتماعى د   ر آن

ريحانه رمضانى
* استاد   يار، گروه بيومد   يكال، پژوهشكد   ه زنان، د   انشگاه 

الزهرا، تهران، ايران نويسند   ه مسئول:
E-mail: re.ramezani@alzahra.ac.ir

سيد   ه فاطمه موسوى 
د   انشگاه  زنان،  پژوهشكد   ه  روان شناسى،  گروه  استاد   يار، 

الزهراء(س)، تهران، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: همه ساله نزد   يك به يك ميليون مورد    جد   يد   ، سرطان كولوركتال د   ر سراسر جهان شناسايي مي 
شود    و نزد   يك به نيمي از آن ها د   ر اثر اين بيماري جان خود    را از د   ست مي د   هند   . با پيش گيري ثانويه 
اين بيماري مي توان اقد   امات لازم جهت د   رمان سريع و جلوگيري از گسترش آن به عمل آورد   . از آن 
جايي كه مد   ل اعتقاد    بهد   اشتي، د   اراى توانائى پيش بينى كنند   گى خوبى براى شناسايى عوامل تاثير گذار بر 
رفتارهاى پيشگيرى كنند   ه مى باشد   ، لذا اين مطالعه با هد   ف تعيين وضعيت غربالگرى سرطان كولوركتال 
و عوامل مرتبط با آن بر اساس سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى د   ر افراد    بالاى 40 سال شهر بيرجند    انجام 

شد   . 
مواد    و روش بررسى:د   ر اين مطالعه توصيفي تحليلي از نوع مقطعي تعد   اد    480 نفر بالاى 40 سال به روش 
پژوهش،  اين  د   ر  د   اد   ه ها  گرد   آورى  ابزار  انتخاب شد   ند   .  سطح شهر بيرجند     از  و  اى  خوشه  نمونه گيرى 
پرسش نامه خود    ساخته مبتني بر سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى بود    كه روايي اين پرسش نامه به صورت 
شد   .  محاسبه  مقياس 0-100  د   ر  سازه  هر  از  شد   ه  كسب  است..نمرات  گرفته  انجام  محتوايي  و  صوري 
تمامي پرسش نامه ها به روش خود    پرسشگرى وياد   ر صورت لزوم توسط پژوهشگر تكميل گرد   يد   . تجزيه 
و تحليل د   اد   ه ها توسط نرم افزار SPSS19  وبا استفاد   ه  از آزمون هاى آمارى تى مستقل و كاى اسكوئر 

استفاد   ه شد    و سطح معنا د   ارى 0,05 د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: د   ر اين مطالعه 480 نفر مورد    بررسى قرار گرفتند    ميانگين سن شركت كنند   گان 55,12±10,04 
سال بود   .8,3 د   رصد   ( 40 نفر) افراد    مورد    مطالعه آزمايش غربالگرى را انجام د   اد   ه و 15 د   رصد    ( 72 نفر) 
قصد    انجام آنرا د   اشتند   . ميانگين نمرات كسب شد   ه سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى براى حساسيت د   رك 
شد   ه، شد   ت د   رك شد   ه، موانع د   رك شد   ه، خود   كارآمد   ى د   رك شد   ه، منافع د   رك شد   ه به ترتيب برابر 
ميانگين  بين  بود   .  و 11,81±3,19و  3,33±20,99   و 6,97±41,80  و 5,67±34,52   2,29±11,81
 .(p<0/05)نمره سازه خود    كارآمد   ى و انجام آزمايش غربالگرى اختلاف آمارى معنى د   ارى وجود    د   اشت
ارتباط آمارى معنى د   ارى بين وجود    مشكل گوارشى، قصد    انجام آزمايش، منابع،علت مراجعه با انجام 

  .(p<0/05)    آزمايش غربالگرى مشاهد   ه شد
نتيجه گيرى: نتايج اين پژوهش نشان د   اد    كه سازه هاى مد   ل اعتقاد    پيش بيني كنند   ه خوبي براي عمل افراد    
د   ر معرض خطر نسبت به انجام آزمايش خون مخفي د   ر مد   فوع مي باشد   . اين آزمايش به عنوان يك 
روش غربالگري براي سرطان كولوركتال مي باشد   . با توجه به قابل پيشگيري بود   ن سرطان كولوركتال 
و افزايش بروز جهاني بيماري، مد   اخله هاى آموزشي د   ر خصوص اهميت بيماري، روش هاى غربالگري و 

تشخيص، د   رمان و بازتواني بيماران د   رمان شد   ه ضروري  به نظر مى رسد   .

كليد واژه: سرطان كلوركتال، سازه هاى مد   ل اعتقاد    بهد   اشتى، بيرجند   

عباسعلى رمضانى
* مربى اپيد   ميولوژى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى 
زيستى  آمار  و  اپيد   ميولوژى  گروه  سلامت،  بر  موثر 
بيرجند   ،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت،  د   انشكد   ه 
     32381663 مسئول:تلفن:  نويسند   ه  ايران.  بيرجند   ، 

نمابر:05632430076 
 email: ramazani_ab@yahoo.com  

محمد    رضا ميرى
استاد    آموزش بهد   اشت، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى 
موثر بر سلامت،، د   انشگاه علوم پزشكى بيرجند   ، بيرجند   ، 

ايران
انسيه نوروزى

عوامل  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  استاد   يار 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،،  بر  موثر  اجتماعى 

بيرجند   ، بيرجند   ، ايران
سميرا الهامى راد   

مركز  د   رمانى،  و  بهد   اشتى  خد   مات  مد   يريت  كارشناس 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  عفونى،   بيمارى هاى  تحقيقات 

بيرجند   ، بيرجند   ، ايران
عليرضا احتشام پور 

عوامل  تحقيقات  مركز  عمومى  بهد   اشت  كارشناس 
پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،،  بر  موثر  اجتماعى 

بيرجند   ، بيرجند   ، ايران
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چكيد   ه
مقد مه: نظارت هاى جهانى تغيير سبك زند   گى فعال به سبك زند   گى كم تحركى را مشخص نمود   ه است. 
بد   نى  فعاليت  كافى  سطح  نگهد   ارى  مى گرد   د   .  انسان  جسم  نشاط  و  شاد   ابى  كاهش  باعث  كم تحركى  اين 
و كاهش بى تحركى براى پيشگيرى از ابتلا و مرگ  و مير بيمارى هاى مزمن مهم است. مطالعات، كم 
تحركى را د   ر زنان بيشتر گزارش نمود   ه اند   . فعاليت بد   نى رفتار پيچيد   ه اى است كه تغيير آن ساد   ه نمى 
باشد   . فرآيند   هاى روانشناسى مرتبط با فعاليت بد   نى و ورزش، به طور محد   ود    شناسايى شد   ه است. نيازهاى 
روانشناسى فعاليت بد   نى را تسهيل مى كنند   ، كه شامل اد   راكات خود   مختارى (يعنى استقلال د   ر انتخاب 
رفتار)، شايستگى (يعنى احساس اينكه براى انجام رفتار كارآمد    و توانا است) و وابستگى ( نوعى نياز به 
ارتباط با د   يگران و تعلق به محيط اجتماعى)، است. ارضا اين نيازها روند    د   رونى سازى فعاليت بد   نى را 
تسهيل مى نمايد   . مطالعه حاضر با هد   ف تعيين وضعيت نيازهاى روانشناسى و ارتباط آنها با فعاليت بد   نى 

د   ر زنان سنين بارورى شهر تنكابن د   ر استان مازند   ران انجام شد   . 
روش بررسى: مطالعه مقطعى بر روى 412 نفر از زنان سنين بارورى 49-15 ساله شهر تنكابن طى نمونه 
گيرى تصاد   فى خوشه اى، انجام شد   . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه اى خود    ايفا، روا، پايا و شامل 
اطلاعات جمعيت شناختى، پرسشنامه ارضا نيازهاى روانشناسى مرتبط با فعاليت بد   نى و ورزش با استفاد   ه 
از 18 آيتم و پاسخ ها د   ر طيف اصلا د   رست نيست (نمره 1) تا كاملا د   رست است (نمره 6)، 6 آيتم براى 
هر زير مقياس د   رك از خود   مختارى، شايستگى و وابستگى با محد   ود   ه نمره 36-6 و همچنين پرسشنامه 
جهانى فعاليت بد   نى بود   . اطلاعات با نرم افزار SPSS21 و آزمونهاى توصيفى، ضريب همبستگى، آناليز 

واريانس و رگرسيون د   ر سطح معنى د   ارى كمتر از 0/05 تحليل شد   ند   . 
يافته ها: 3/9٪ از زنان فعاليت بد   نى د   ر سطح بالا، 34٪ متوسط و 62/1٪، پايين د   اشتند   . آزمود   نى ها 
را  وابستگى  و  خود   مختارى  شايستگى،  اد   راكات  نمره  حد   اكثر  از  و ٪48/2  ترتيب ٪41/88، ٪54/7  به 
از  د   رك   ) اى  مبارزه  ورزش هاى  انجام  براى  خود     توانايى  به  اطمينان  آزمود   نى ها  د   ر  نمود   ند   .  كسب 
شايستگى) د   ر كمترين ميزان، د   ر حاليكه سازگاربود   ن برنامه ورزشى با علائقشان (د   رك از خود   مختارى)، 
بيشترين اد   راك را د   اشتند   . با افزايش سطح سواد   ، د   رك از نيازها، افزايش يافت (p<0/01). زنان خانه 
د   رك  و  بد   نى  فعاليت  انجام  بين   .(p<0/01)    بود تر  پايين  نيازهايشان  از  د   رك  كارگر،  همسر  با  و  د   ار 
از نيازها، همبستگى مثبت و معنى د   ار مشاهد   ه شد    (0r/586 -0/62=). نيازهاى روانشناسى 39/7٪ از 
 P  =0/001)    واريانس رفتار فعاليت بد   نى را پيشگويى نمود   ند    كه د   رك از خود   مختارى معنى د   ار بود

  .(B =0/525،value
نتيجه گيرى: د   ر مطالعه حاضر، د   رك از نيازهاى روانشناسى فعاليت بد   نى بطور متوسط مشاهد   ه شد   . اينها 
عوامل تعيين كنند   ه مهم براى انجام فعاليت بد   نى مى باشند   . ضرورت تقويت آن د   ر زنانى كه د   ر اين مقوله 

ضعيف تر هستند   ، لازم است. 

كليد  واژه: فعاليت بد   نى، خود   مختارى، شايستگى، وابستگى، زنان 
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روحانى تنكابنى نوشين
سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار،   *
بهد   اشت،  د   انشكد   ه   سلامت،  ارتقا  و  آموزش  گروه 
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صد   وقى،  شهيد     پزشكى  علوم  د   انشگاه  سلامت،  بر  موثر 

يزد   ، ايران.
كمالى خواه طاهره

گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهد   اشت  آموزش  استاد   يار، 
آموزش بهد   اشت و ارتقا سلامت، د   انشگاه علوم پزشكى 

سمنان، سمنان، ايران.
كسمايى پريسا

و  بهد   اشت  تحقيقات  مركز  بهد   اشت،  آموزش  استاد   يار، 
د   انشكد   ه  سلامت،  ارتقا  و  آموزش  گروه  زيست،  محيط 

بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران. 
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چكيد   ه
اين  مراقبت هاى  از  آگاهى  بارد   اري،  د   وران  د   ر  جنين  و  ماد   ر  تند   رستى  حفظ  ضامن  مهمترين  مقد مه: 
د   وران و عمل نمود   ن به آنها است. سواد    بهد   اشتى يك فاكتور مهم و قابل اصلاح براى بهبود    د   ستيابى 
به آگاهى هاى بهد   اشتى د   ر جهت د   ستيابى بهتر به سيستم خد   مات بهد   اشتى است. بد   ين منظور مطالعه 
حاضر با هد   ف تعيين ميزان سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار و ارتباط آن با مراقبت هاى د   وران بارد   ارى د   ر 

شهر اسفراين صورت گرفت.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه توصيفى تحليلى به روش مقطعى است كه د   ر سال 1396 بر روى 
266  زن بارد   ار مراجعه كنند   ه به پايگاه هاى بهد   اشت شهرستان اسفراين انجام شد   ه است. افراد    به روش 
نمونه گيرى تصاد   فى ساد   ه انتخاب شد   ند    و ابزار گرد    آورى د   اد   ه ها پرسشنامه سواد    سلامت ماد   رى و نتايج 
بارد   ارى (MHLAPQ) بود   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با نرم افزار spss (نسخه 19) و آزمون هاى آمارى، 
آزمون T، آنوا،همبستگى و كاى اسكوئر انجام شد   . د   ر تمامى آزمون ها 0/05  به عنوان سطح معنا د   ارى 

د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: يافته هاى پژوهش نشان مى د   هد    73 د   رصد    از زنان بارد   ار مورد    مطالعه شاغل بود   ند    و 83 د   رصد    
  57/07±9/94 بارد   ار  ماد   ران  سلامت  سواد     نمره  ميانگين  د   اشتند   .  ليسانس  از  بالاتر  تحصيلات  افراد    
معنا  ارتباط   (05/0  >  P-value)تحصيلات،شغل سطح  با  ماد   ران  سلامت  سواد     بين  همچنين  بود   ؛ 
د   ارى وجود    د   اشت. ولى بين مصرف مكمل مولتى ويتامين(P-value =0,162)  و مصرف مكمل آهن 

(P-value<0,05 ) ارتباط معنا د   ارى وجود    ند   اشت.
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   اد    وضعيت سواد    سلامت د   ر ماد   ران بارد   ار شهر اسفراين د   ر وضعيت مطلوبى 
قرار د   ارد   . با توجه به اينكه بين سواد    سلامت ماد   ران، شغل و تحصيلات  ارتباط معنا د   ارى وجود    د   اشت، 
اين موضوع لزوم توجه بيشتر به  ارتقا تحصيلات زنان جامعه و جايگاه شغلى آنان جهت بهبود    سواد    

سلامت اين قشر از جامعه را نشان مى د   هد   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، ماد   ران بارد   ار، مراقبت هاى د   وران بارد   ارى، شهرستان اسفراين

فاطمه محمد   ى وحيد    
تحقيقات  عمومى،كميته  بهد   اشت  كارشناسى  د   انشجوى 
اسفراين،اسفراين،  پزشكى  علوم  د   انشجويى،د   انشكد   ه 

ايران
احمد    صاد   قى

يار  استاد     د   رمان،  و  بهد   اشت  مد   يريت  د   كتراى 
پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه 

اسفراين،اسفراين،ايران
حسينعلى بزى

پزشكى  علوم  پزشكى،د   انشكد   ه  فوريت هاى  كارد   انى 
اسفراين،اسفراين،ايران

حسين روحانى
سلامت،  ارتقائ  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى   *
علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه  استاد   يار 
مسئول):  اسفراين،اسفراين،ايران(نويسند   ه  پزشكى 
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چكيد   ه
اين  مراقبت هاى  از  آگاهى  بارد   اري،  د   وران  د   ر  جنين  و  ماد   ر  تند   رستى  حفظ  ضامن  مهمترين  مقد مه: 
د   وران و عمل نمود   ن به آنها است. سواد    بهد   اشتى يك فاكتور مهم و قابل اصلاح براى بهبود    د   ستيابى 
به آگاهى هاى بهد   اشتى د   ر جهت د   ستيابى بهتر به سيستم خد   مات بهد   اشتى است. بد   ين منظور مطالعه 
حاضر با هد   ف تعيين ميزان سواد    سلامت ماد   ران بارد   ار و ارتباط آن با مراقبت هاى د   وران بارد   ارى د   ر 

شهر اسفراين صورت گرفت.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه توصيفى تحليلى به روش مقطعى است كه د   ر سال 1396 بر روى 
266  زن بارد   ار مراجعه كنند   ه به پايگاه هاى بهد   اشت شهرستان اسفراين انجام شد   ه است. افراد    به روش 
نمونه گيرى تصاد   فى ساد   ه انتخاب شد   ند    و ابزار گرد    آورى د   اد   ه ها پرسشنامه سواد    سلامت ماد   رى و نتايج 
بارد   ارى (MHLAPQ) بود   . تجزيه و تحليل د   اد   ه ها با نرم افزار spss (نسخه 19) و آزمون هاى آمارى، 
آزمون T، آنوا،همبستگى و كاى اسكوئر انجام شد   . د   ر تمامى آزمون ها 0/05  به عنوان سطح معنا د   ارى 

د   ر نظر گرفته شد   .
يافته ها: يافته هاى پژوهش نشان مى د   هد    73 د   رصد    از زنان بارد   ار مورد    مطالعه شاغل بود   ند    و 83 د   رصد    
  57/07±9/94 بارد   ار  ماد   ران  سلامت  سواد     نمره  ميانگين  د   اشتند   .  ليسانس  از  بالاتر  تحصيلات  افراد    
معنا  ارتباط   (05/0  >  P-value)تحصيلات،شغل سطح  با  ماد   ران  سلامت  سواد     بين  همچنين  بود   ؛ 
د   ارى وجود    د   اشت. ولى بين مصرف مكمل مولتى ويتامين(P-value =0,162)  و مصرف مكمل آهن 

(P-value<0,05 ) ارتباط معنا د   ارى وجود    ند   اشت.
نتيجه گيرى: نتايج نشان د   اد    وضعيت سواد    سلامت د   ر ماد   ران بارد   ار شهر اسفراين د   ر وضعيت مطلوبى 
قرار د   ارد   . با توجه به اينكه بين سواد    سلامت ماد   ران، شغل و تحصيلات  ارتباط معنا د   ارى وجود    د   اشت، 
اين موضوع لزوم توجه بيشتر به  ارتقا تحصيلات زنان جامعه و جايگاه شغلى آنان جهت بهبود    سواد    

سلامت اين قشر از جامعه را نشان مى د   هد   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، ماد   ران بارد   ار، مراقبت هاى د   وران بارد   ارى، شهرستان اسفراين
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اسفراين،اسفراين،  پزشكى  علوم  د   انشجويى،د   انشكد   ه 

ايران
احمد    صاد   قى

يار  استاد     د   رمان،  و  بهد   اشت  مد   يريت  د   كتراى 
پزشكى  علوم  د   انشكد   ه  عمومى،  بهد   اشت  گروه 

اسفراين،اسفراين،ايران
حسينعلى بزى

پزشكى  علوم  پزشكى،د   انشكد   ه  فوريت هاى  كارد   انى 
اسفراين،اسفراين،ايران

حسين روحانى
سلامت،  ارتقائ  و  بهد   اشت  آموزش  د   كتراى   *
بهد   اشت عمومى، د   انشكد   ه علوم پزشكى  استاد   يار گروه 

اسفراين،اسفراين،ايران(نويسند   ه مسئول)
تلفن:05837241603

hoseinrohani3@gmail .com  
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چكيد   ه
مقد مه: د   رس كارآموزى آموزش بهد   اشت د   انشجويان كارشناسى ارشد   ، محل تلاقى تئورى با عمل و كار 
د   ر عرصه واقعى مى باشد   . د   ر راستاى آموزش پاسخگو لازم است د   انشجويان مباحث كلاسى و د   رسى خود    
را وسيله اى براى برطرف كرد   ن نياز مرد   م قرار د   هند    تا هم نياز جامعه به آموزش برطرف شود    و هم خود    
د   انشجويان اهميت كار و مسئوليت پذيرى د   ر تمام ابعاد    زند   گى را د   رك كنند   . د   ر نهايت مرد   م نيز چون 
آموزش را د   ر راستاى حل نياز خود    مى بينند    از برنامه هاى آموزشى استقبال مى كنند    و اثربخشى آموزش 
افزايش مى يابد   . لذا هد   ف اين مطالعه طراحى و اجراى راهنماى آموزشى كارآموزى آموزش بهد   اشت د   ر 

جهت بر طرف كرد   ن نياز آموزشى جامعه د   ر راستاى آموزش پاسخگو بود   .
شناسايى  براى  اول  مرحله  د   ر  بود   .  مشاركتى  و  آموزشى  پژوهى  اقد   ام  يك  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
مصاحبه هايى  ارشد   ،  كارشناسى  د   انشجويان  بهد   اشت  آموزش  كارآموزى  روند     موجود     وضعيت  تعيين  و 
گرفت.  قرار  تحليل  و  تجزيه  مورد     و  انجام  كارآموزى  فيلد   هاى  د   ر  مستقر  كارشناسان  و  د   انشجويان  با 
د   ر مرحله د   وم، بر اساس نتايج بد   ست آمد   ه و اهميت آموزش پاسخگو، يك راهنماى عمل و كارپوشه 
كارآموزى بهد   اشت طراحى شد   . د   ر مرحله سوم يعنى مرحله اجرا، د   ر طى د   و نيمسال تحصيلى، كارآموزى 
شد   .  اجرا  كارآموزى)  اى  صفحه   50 راهنماى  د   ر  كامل  (توضيحات  پاسخگو  آموزش  اصول  رعايت  با 
همچنين د   انشجويان كارپوشه هاى خود    را تكميل و به همراه گزارش نهايى و محصولات آموزشى طراحى 
شد   ه به استاد    مربوطه تحويل د   اد   ند    و ارزيابى نهايى آنها انجام شد   . د   ر هر مرحله از انجام كارآموزى 
بازخورد   هاى لازم از د   انشجويان، اساتيد    و كارشناسان مراكز  د   ريافت شد   ه و د   ر اصلاح روند    كارآموزى 
و راهنماى آن استفاد   ه شد   . د   ر نهايت نيز نظرات د   انشجويان، كارشناسان و مرد   م (مخاطبين مد   اخلات 
آموزشى) د   ر رابطه با تاثير گذارى كارآموزى و رضايت آنها بر اساس طيف ليكرت پنج قسمتى خيلى 

ضعيف، ضعيف، متوسط، خوب و عالى جمع آورى شد   . 
يافته ها: نتايج اين اقد   ام پژوهى و راهنماى عمل و كارپوشه تهيه شد   ه به گروه آموزشى و  مركز مطالعات 
و توسعه آموزش د   انشگاه ارائه شد   . محصولات آموزشى تهيه شد   ه توسط د   انشجويان بر اساس نياز مرد   م، 
شامل اسلايد   هاى آموزشى، كتابچه، پمفلت و غيره د   ر اختيار معاونت بهد   اشتى قرار گرفت. 19 د   انشجو 
د   ر د   و نيمسال تحصيلى د   ر اين مطالعه مورد    ارزيابى قرار گرفتند   . 95 د   رصد    د   انشجويان تاثير گذارى 
كارآموزى را  د   ر حد    عالى و خوب ارزيابى  كرد   ند   . 100 د   رصد    كارشناسان و مرد   م رضايت خود    از اين 

شيوه برگزارى كارآموزى را د   ر حد    راضى و خيلى راضى بيان كرد   ند   .  
نتيجه گيرى: بروند   اد    اين اقد   ام پژوهى راهنما و كارپوشه كارآموزى آموزش بهد   اشت كارشناسى ارشد    
آموزش بهد   اشت بود    كه د   انشجويان، كارشناسان بهد   اشتى و مرد   م اجراى كارآموزى بر اساس آن را موثر 

و رضايت بخش توصيف كرد   ند   . 

كليد  واژه: آموزش پاسخگو، راهنماى كارآموزى، كارپوشه، د   انشجويان كارشناسى ارشد    آموزش بهد   اشت

نسرين روزبهانى
آموزش  گروه  استاد   يار،  بهد   اشت،  آموزش  د   كتراى   *
پزشكى  علوم  بهد   اشت،د   انشگاه  د   انشكد   ه  بهد   اشت، 
تماس:  شماره  مسئول:  نويسند   ه   . ايران  اراك،  اراك، 

 09120860642
Email: roozbahani@arakmu.ac.ir

محبوبه خورسند   ى
آموزش  گروه  د   انشيار،  بهد   اشت،  آموزش  د   كتراى 
بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى اراك، 

اراك، ايران 

 

طراحى و اجراى راهنماى آموزشى كارآموزى آموزش بهد   اشت د   ر جهت بر طرف كرد   ن 
نياز آموزشى جامعه: كاربرد   ى كرد   ن كارآموزى د   ر راستاى آموزش پاسخگو 
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چكيد   ه
مقد مه: د   نياى امروز د   يد   گاه هاى سلامت چشم اند   از وسيع ترى پيد   ا كرد   ه و ضرورتا به عوامل تعيين كنند   ه 
غير طبى سلامت توجه ويژه اى معطوف گشته است. هر يك از اين تعيين كنند   ه ها به خود   ى خود    و يا از 
طريق تاثير بر يكد   يگر وضعيت سلامتى را به شد   ت تحت تاثير قرار مى د   هند    و سبب بروز بى عد   التى هايى 
د   ر وضعيت سلامت مى گرد   ند   . هد   ف از اين مطالعه مرورى بر تعيين كنند   ه هاى اجتماعى موثر بر سلامت 

د   ر برنامه مرد   م سالم 2020 مى باشد   .
روش بررسى: د   ر اين مقاله مرورى متون مرتبط با اهد   اف ارتقا سلامت مرد   م سالم 2020  مورد    بررسى 
قرار گرفت. مولفه هاى اجتماعى مورد    بررسى د   ر اين اهد   اف استخراج و د   سته بند   ى شد   . سپس هر د   سته 

تفسير و شيوه كاهش اثرات مخرب آنها بررسى شد   .
يافته ها: مولفه هاى اجتماعى موثر بر سلامت استخراج شد   ه د   ر پنج زير مجموعه د   سته بند   ى شد   . اين 
پنج زير مجموعه شامل: ثبات اقتصاد   ى، تحصيلات، بستر اجتماع، سلامت و مراقبت هاى بهد   اشتى، محله 
و محيط زند   گى بود   . هر زير مجموعه خود    نيز شامل چند   ين مولفه مى باشد   . د   ر مقاله حاضر هر كد   ام از 

مولفه ها و ارتباط آنها با ارتقا سلامت مرد   م مورد    بررسى قرار گرفته است. 
نتيجه گيرى: تعيين كنند   ه هاى اجتماعى سلامت  به عنوان شرايط اجتماعى است كه مرد   م د   ر آن كار و 
زند   گى كرد   ه و عمر ميگذرانند    شناخته مى شود   . شناخت عوامل اجتماعى موثر بر سلامت به برنامه ريزى 

براى حذف آثار مخرب برخى از  اين تعيين كنند   ه ها كمك مى كند   .

كليد  واژه: مولفه هاى اجتماعى موثر بر سلامت،  ارتقا سلامت، مرد   م سالم 2020

 

اهد   اف مرد   م سالم 2020 و مولفه هاى اجتماعى موثر بر سلامت 
 

نسرين روزبهانى
آموزش  گروه  استاد   يار،  بهد   اشت،  آموزش  د   كتراى   *
بهد   اشت، د   انشكد   ه بهد   اشت،د   انشگاه علوم پزشكى اراك، 

اراك، ايران. نويسند   ه مسئول: 
شماره تماس: 09120860642 

Email: roozbahani@arakmu.ac.ir
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چكيد   ه
توسعه  د   ركشورهاى  بسترى شد   ن  و  مير  و  مرگ  عامل  مهمترين  به عنوان  قلبى  بيمارى هاى   مقد مه:  
اى  ويژه  جايگاه  از  كرونر  عروق  بيمارى هاى  وعروقى  قلبى  بيمارى هاى  بين  د   ر  اند   .  شد   ه  معرفى  يافته 
برخورد   ار است. د   رمان هاى د   ارويى هميشه براى بيماران عروق كرونر كارساز نيست. د   ر ايران سالانه سى 
هزار جراحى قلب باز گزارش مى شود   . كه 60 ٪ آن مربوط به پيوند    عروق كرونر مى باشد   . نتيجه پيوند    
عروق كرونر قلب به عنوان آخرين راه حل مد   نظر قرار مى گيرد    سازمان جهانى بهد   اشت سواد    سلامت 
را به عنوان يكى از بزرگترين تعيين كنند   ه هاى امر سلامت معرفى كرد   ه است .ظرفيت يك فرد    شامل)

آموزش  با  مى شود   كه  محسوب  سلامت  سواد     براى  اساسى  اجزاى  فرد   ى(  ومهارت هاى  ذاتى  پتانسيل 
تعد   يل مى شود   . سواد    سلامت كم نماينگر يك مانع اساسى د   رآموزش بيماران مبتلا به بيمارى هاى مزمن 
است.  سطح پايين سواد    سلامت با مسائلى چون د   رك ناكافى اطلاعات بهد   اشتى، آموزش هاى پزشكى 
و پيروى از آنها مشاركت كمتر جهت انجام رفتارهاى پيشگيرانه شخيص د   يرهنگام بيمارى ناتوانى د   ر 
مهارت هاى خود    مراقبتى و عد   م تبعيت از رفتارهاى سبك زند   گى سالم مرتبط است .توجه به اهميت ويژه 
د   ر مورد    سواد    سلامت و رفتارهاى ارتقا د   هند   ه سلامتى اين مطالعه با هد   ف بررسى سواد    سلامت بيماران 

كاند   يد    جراحى قلب توسط پژوهشگر و همكاران انجام شد   ه است.   
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى مقطعى به روش بررسى د   انش، نگرش و سواد    سلالامت 30 
بيملاار كاند   يلاد    جراحلاى قللاب د   ر مركلاز آموزشى د   رمانى شهيد    رجايى د   رسلاا  96بلاا اسلاتفاد   ه از 
پرسشلانامه اطلاعلاات جمعيلات شناسلاى و سلاواد    سلالامت انجلاام شلاد   ه است.اطلاعات و د   اد   ه هاى 

اين مطالعه با استفاد   ه از نرم افزار 16spss   مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفته است. 
يافته ها:  طبق نتايج اين مطالعه 70 ٪ افراد    مورد    مطالعه مرد   ، ميانگين گروه سنى 49 سال، 35 ٪ سطح 
تحصيلات راهنمايى، 15 ٪سابقه ابتلا به بيمارى د   ر3 سا  اخير، 25٪ سابقه بسترى مجد   د    و د   رحوزه كسب 
اطلاعات از بيمارى و سلامت ؛ پرس و جوى از پزشك وكاركنان بهد   اشتى د   رمانى 50٪ ؛ راد   يو و تلوزيون 
 ،95/48 كنتر   گروه  د   ر  سلامت  امتيازسواد     است.ميانگين  بود   ه  اطلاعات  كسب  ابزار  ٪مهمترين   54

كمترين بعد    د   ر بعد    ارزيابى و بعد    د   سترسى به ترتيب 10/62 و 17/77 بود   ه است.  
د   هند   ه  ارتقا  رفتارهاى  و  سلامت  سواد     مورد     د   ر  ويژه  اهميت  و  مطالعه  اين  نتايج  باتوجه  نتيجه گيرى: 
 Agency) سلامتى د   ر بيماران قلبى و همچنين گزارش سازمان مطالعه و كيفيت براى مراقبت هاى سلامتى
با  سلامت  سواد     روى  به  بيشتر  تحقيقات  انجام  لزوم  بر  مبنى   (For Health Research And Quality
د   ر نظر گرفتن ابعاد    سلامتى و چگونگى اثرات آن بر سلامت افراد   ؛ پيشنهاد    مى شود    راهكارى اجرايى و 
كاربرد   ى د   ربيماران جراحى قلب د   ر سطح جامعه و مراكز د   رمانى با هد   ف ارتقاء سواد    سلامت و توانبخشى 

بيماران جراحى قلب صورت گيرد     .

كليد  واژه: سواد    سلامت،جراحى قلب،مراقبت سلامتى، توانبخشى  

كيان نوروزى 
فهيمه ريحانى 

محمد    على حسينى 
فاطمه بيات 

مهد   ى نوروزى 

 

بررسى سواد    سلامت بيماران تحت جراحى قلب باز د   ر مركز آموزشى د   رمانى شهيد    رجايى
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چكيد   ه
مقد مه: سواد    سلامت به معناي د   انش افراد    براي به د   ست آورد   ن، پرد   ازش و د   رك اطلاعات سلامت 
د   ر  تواند     مي  كه  است  سلامت  از  مراقبت  جهت  مناسب  تصميمات  براي  نياز  مورد     اساسي  خد   مات  و 
سلامت  سواد     وضعيت  توصيف  هد   ف  با  مطالعه  اين  باشد   .  موثر  افراد     سلامت  مراقبت  خود   كارآمد   ي 

كاركنان د   انشكد   ه علوم پيراپزشكى د   انشگاه علوم پزشكى مشهد    د   ر سال 1397 انجام شد   .
روش بررسى: د   ر اين مطالعه توصيفي- مقطعي، كه د   ر د   انشكد   ه علوم پيراپزشكي مشهد    انجام شد   ، 61 نفر 
از اعضاى هيئت علمى و كارمند   ان د   انشكد   ه از طريق سرشماري شركت نمود   ند   . ابزار گرد   آوري د   اد   ه ها 
 HELIA) )د   ر اين پژوهش شامل فرم اطلاعات فرد   ي و پرسشنامه سنجش سواد    سلامت بزرگسالان
بود    كه سواد    سلامت افراد    را د   ر قالب 5 مولفه (مهارت خواند   ن، د   سترسى، فهم و د   رك، ارزيابى، تصميم 
گيرى و كاربرد    اطلاعات سلامت) مورد    ارزيابى قرار مي د   هد   . د   اد   ه هاى گرد   آوري شد   ه با استفاد   ه از نرم 

افزار SPSS16 و آمار توصيفي ارائه شد   .
يافته ها: تحصيلات شركت كنند   گان د   ر مطالعه فوق ليسانس و د   كترى (49/18 د   رصد   ) و 80/32 د   رصد    
آنها غير هيئت علمى بود   ند   . طبق پرسشنامه استاند   ارد    HELIA د   ر اين مطالعه امتياز مولفه هاى مهارت 
خواند   ن، د   سترسى، فهم و د   رك، ارزيابى و تصميم و كاربرد    اطلاعات سلامت به ترتيب 73/87، 76/15، 
80/49، 65/47، 65/29 به د   ست آمد   . حد   ود    17 د   رصد    از افراد    مورد    مطالعه از سواد    سلامت عالى، 50 

د   رصد    كافى، 23 د   رصد    نه چند   ان كافى و 10 د   رصد    از سواد    سلامت ناكافى برخورد   ار بود   ند   . 
پيراپزشكي  علوم  د   انشكد   ه  كاركنان  بين  د   ر  سلامت  سواد     سطح  كه  د   اد     نشان  مطالعه  اين  نتيجه گيرى: 
د   انشگاه علوم پزشكي مشهد    مناسب است و سطح سواد    سلامت د   ر افراد    با تحصيلات بالاتر بيشتر است. 
با توجه به وجود    تنوع د   ر ميزان تحصيلات كاركنان د   انشكد   ه، پيشنهاد    مي شود    جهت ارتقاء سواد    سلامت 
كاركنان د   اراي تحصيلات فوق د   يپلم و كمتر اطلاع رساني از طريق تكثير پمفلت هاى آموزشي يا برگزاري 

كلاس هاى آموزشي نيز صورت پذيرد    تا اين افراد    نيز به سطح سواد    سلامت مطلوب د   ست پيد   ا كنند   .

كليد  واژه: سواد    سلامت، د   انشكد   ه پيراپزشكى، هيئت علمى، كارمند   ان

 

 سنجش سواد    سلامت د   ر كاركنان د   انشكد   ه علوم پيراپزشكى مشهد    
 

حسين رئوف مبيني
گروه  سلامت،  اطلاعات  فناوري  كارشناسي  د   انشجوي 
د   انشكد   ه  سلامت،  اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مد   ارك 
مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكي  علوم  د   انشگاه  پيراپزشكي،  علوم 

ايران
مرضيه معراجي

اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مد   ارك  گروه  استاد   يار،   *
علوم  د   انشگاه  پيراپزشكي،  علوم  د   انشكد   ه  سلامت، 
مسئول:  نويسند   ه  ايران.  مشهد   ،  مشهد   ،  پزشكي 

05138846712
 Email: MerajiM1@mums.ac.ir 

سميه فضائلى
اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مد   ارك  گروه  استاد   يار، 
علوم  د   انشگاه  پيراپزشكي،  علوم  د   انشكد   ه  سلامت، 

پزشكي مشهد   ، مشهد   ، ايران
اميرحسين ضيائى

علوم  د   انشكد   ه  پرتوشناسي،  تكنولوژي  گروه  مربي، 
پيراپزشكي، د   انشگاه علوم پزشكي مشهد   ، مشهد   ، ايران
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چكيد   ه
مقد مه:  د   وره نوجوانى يكى از بحرانى ترين د   وران زند   گى فرد    مى باشد   . ورود    به اين مرحله نوجوان را با 
مشكلات فراوانى د   ست به گريبان مى كند   . حال اگراز نظر مسائل شخصيتى  و عوامل تاثيرگذار بر آن 
سازمان يافته باشند   ، مسائل حاد    بروز نخواهد    كرد   . يكى از مهمترين و شايع ترين مشكلات شخصيتى 
اختلال شخصيت مرزى مى باشد   . به بيان انجمن روانپزشكى امريكا، شخصيت مرزى يك الگوى نافذ از 
بى ثباتى د   ر روابط بين شخصى، خود   انگاره و عواطف و تكانشگرى قابل توجه كه از اويل بزرگسالى شروع 

شد   ه و د   ر موقعيت هاى مختلف خود    را نشان مى د   هد   .
روش: روش پژوهش حاضر از نوع مطالعه توصيفى مقطعى و جامعه آمارى شامل كليه پسران 13 تا 18 
ساله ساكن شهر مشهد    بود   . براى اند   ازه گيرى متغيرهاى پژوهش از پرسشنامه مولفه هاى شخصيت مرزى 
BPI استفاد   ه شد   . اطلاعات پس از جمع آورى با استفاد   ه از شاخص هاى آمار توصيفى ( ميانگين، واريانس 

و انحراف معيار) مورد    تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: شركت كنند   گان 32 نفر از پسران نوجوان به روش نمونه گيرى د   ر د   سترس انتخاب شد   ند   . تمام 
افراد    از نظر سابقه بزهكارى سالم بود   ند   . بيشترين افراد    د   ر گروه 15 تا 18 ساله بود   ند   . ميانگين مولفه هاى 

شخصيت مرزى به صورت كلى د   ر نوجوانان 13,22و انحراف معيار 5,02 بود   . 
بحث: با توجه به نتايج پژوهش، شخصيت مرزى را مى توان به عنوان مؤلفه ى پيش بينى كنند   ه مشكلات 
د   وران نوجوانى د   ر نظر گرفت. ازانجا كه د   اشتن شخصيت مرزى د   ر نوجوان، مى تواند    ميزان جرم و جنايت 
و پرخاشگرى  و د   يگر مشكلات را افزايش د   هد   ، بنابراين با شناسايى عواملى كه د   ر شخصيت مرزى نقش 
د   ارد    مى توان به عنوان مد   اخله اى اثربخش د   ر راستاى پيشگيرى از جرم و بزه د   ر نوجوانان به كار برد   . 

كليد واژه: مولفه هاى شخصيت مرزى، نوجوانان، تحصيلات 

ند   ا رئيسى
د   انشجوى كارشناسى ارشد     آموزش بهد   اشت و ارتقاى 
علوم  د   انشگاه  د   انشجويى،  تحقيقات  كميته  سلامت، 

پزشكى مشهد   ، مشهد   ، ايران.
د   كتر محمد    واحد   يان 

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار، 
د   انشكد   ه بهد   اشت، د   انشگاه علوم پزشكى مشهد   ، مشهد   ، 

ايران.
زهرا بزرگى 

كارشناس مركز بهد   اشت ثامن مشهد   

 

بررسى مولفه هاى شخصيت مرزى و تحصيلات نوجوانان د   ر شهر مشهد    
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چكيد   ه
مقد مه: نمونه گيرى التور از مراجعين به خانه هاى بهد   اشت عملكرد   ى است كه انجام صحيح و مرتب 
آن توسط بهورزان تأثير قابل توجهى د   ر تأمين و حفظ سلامت روستاييان د   ارد   ، ليكن وضعيت انجام اين 
رفتار تابحال د   ر تحقيقات مورد    توجه قرار نگرفته است. اين مطالعه با هد   ف بررسى تعيين كنند   ه هاى رفتار 
نمونه گيرى التور از مراجعين به خانه هاى بهد   اشت د   ر بهورزان شهرستان تفت بر اساس الگوى اعتقاد    

بهد   اشتى د   ر سال 1395 انجام شد   .
 روش پژوهش: مطالعه حاضر به صورت مقطعى بر روى 90 نفر از بهورزان شهرستان تفت كه بصورت 
سرشمارى د   ر مطالعه وارد    شد   ند    د   ر سال 1395 انجام گرفت . ابزار گرد   آورى اطلاعات پرسشنامه محقق 
ساخته با 8 زير مقياس آگاهى، حساسيت، شد   ت، منافع و موانع د   رك شد   ه  و نيز راهنمابراى عمل، خود    
كارآمد   ى و رفتار نمونه گيرى التوربود    كه روايى آن توسط نظرات خبرگان و پايايى آن توسط انجام يك 
مطالعه مقد   ماتى بر روى بيست نفر و محاسبه آلفاى كرونباخ محاسبه و تأييد    شد   . د   اد   ه ها با استفاد   ه از 
نرم افزار SPSS نسخه 22 و با استفاد   ه از شاخص هاى ميانگين و انحراف معيار توصيف شد    و رابطه بين 
سازه ها و متغير هاى د   موگرافيك با استفاد   ه از  آزمون هاى كاى اسكوئر، همبستگى و رگرسيون مورد    تجزيه 

و تحليل قرار گرفت .
يافته ها: بيست د   رصد    از بهورزان گزارش نمود   ند    كه هميشه نمونه گيرى التور را به صورت صحيح انجام 
مى د   هند    و فقط 13/3 د   رصد    از بهورزان گزارش كرد   ند    كه هميشه از كليه موارد    مشكوك به اين بيمارى 
نمونه گيرى مى كنند   . ميانگين نمره آگاهى 9/37 ± 55/71 ( از د   امنه نمره 66-22)، حساسيت 3/24 
±  88/ 28 ( از د   امنه نمره 50-10 )، شد   ت 1/44 ± 12/01 ( از د   امنه نمره 15-3 )، منافع 5/26 
± 25/59 ( از د   امنه نمره 35-7 )، موانع 9/87 ± 42/34 ( از د   امنه نمره 55-11 )، راهنمابراى عمل 
2/81 ± 11/62( از د   امنه نمره 15-3 )و خود    كارآمد   ى 7/54 ± 45/03 ( از د   امنه نمره 10-50 )

بود   . سازه هاى مد   ل توانستند    14٪ از واريانس رفتار نمونه گيرى التور از مراجعين مشكوك به وبا را پيش 
بينى كنند    كه د   ر اين ميان حساسيت د   رك شد   ه(β=0/271 ) و راهنما براى عمل (β=0/377) پيش بينى 

كنند   ه هاى معنى د   ار بود   ند   .
نتيجه گيرى: سطح آگاهى بهورزان از نمونه گيرى التور از مراجعين مشكوك به وبا د   ر خانه هاى بهد   اشت 
د   ر سطح نسبتاً مناسبى قرار د   ارد    ولى رفتار نمونه گيرى التور چند   ان مناسب نمى باشد    و الگوى اعتقاد    
آموزشى  برنامه هاى  تقويت  و  اد   امه  مى باشد   .  رفتار  اين  ارتقاء  براى  مناسبى  نسبتا  چهارچوب  بهد   اشتى 
مبتنى بر الگوى اعتقاد    بهد   اشتى با تأكيد    بر استفاد   ه از راهنمابراى عمل مناسب و افزايش حسايت بهورزان 

پيشنهاد    مى شود   .

كليد  واژه: الگوى اعتقاد    بهد   اشتى، بهورزان، نمونه گيرى التور، وبا

 

تعيين كنند   ه هاى رفتار نمونه گيرى التور از مراجعين به خانه هاى بهد   اشت د   ر بهورزان 
شهرستان تفت بر اساس الگوى اعتقاد    بهد   اشتى

سليمه زارع عبد   اللهى 
ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناسى  د   انشجوى 
تحقيقات،  علوم  واحد     پزشكى،  علوم  د   انشكد   ه  سلامت، 

د   انشگاه آزاد    اسلامى، تهران، ايران                     
رضا توكلى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  گروه  د   انشيار   *
د   انشگاه  تحقيقات،  علوم  واحد     پزشكى،  علوم  د   انشكد   ه 
تلفن:  مسؤول:  نويسند   ه   . ايران   تهران،  اسلامى،  آزاد    

09121269156
hse91tavakoli@gmail.com 

محمد    على مروتى شريف آباد   
د   انشكد   ه  سالمند   ى،  سلامت  تحقيقات  مركز  استاد    
بهد   اشتي  خد   مات  و  پزشكي  علوم  د   انشگاه  بهد   اشت، 

د   رماني شهيد    صد   وقي يزد   ، يزد   ، ايران 
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چكيد   ه
مقد مه: افزايش جمعيت سالمند   ان د   ر تمام د   نيا و مسائل و مشكلات ناشى از آن مخصوصا افزايش ميزان 
ابتلا به بيماريهاى مزمن د   ر اين قشر از افراد   ، گرايش بين المللى براى ارتقاء تغذيه سالم د   ر آنان ايجاد    
كرد   ه است. د   ر اين راستا و همسو با د   يد   گاه هاى جهانى، مطالعه حاضر با هد   ف تعيين تاثير مد   اخله آموزشى 

با استفاد   ه از سازه هاى آموزشى الگوى پرسيد    د   ر ارتقاء تغذيه سالم د   ر سالمند   ان انجام گرفته است . 
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مد   اخله اى با طرح پيش آزمون – پس آزمون گروه شاهد    است 
كه با انتخاب90 نفر از سالمند   ان (45 نفر آزمون و 45 نفر شاهد   ) به صورت تصاد   فى ساد   ه از مراكز 
بهد   اشتى د   رمانى شهر يزد    د   ر سال1396انجام شد   . ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته 
مبتنى بر سازه هاى الگوى PRECEDE بود    كه پس از انجام روايى – پايايى مورد    استفاد   ه قرار گرفت. ابتد   ا 
پيش آزمون د   ر د   و گروه انجام و سپس جلسات آموزشى مبتنى بر مد   ل د   ر گروه آزمون برگزار شد . تغذيه 
سالمند   ان قبل و د   و ماه بعد    از مد   اخله آموزشى مورد    بررسى قرار گرفت . د   اد   ه هاى جمع آورى شد   ه د   ر 

د   و گروه نرم افزار SPSS 22 و آزمون تى و كاى د   و تجزيه و تحليل گرد   يد .
شامل عوامل مستعد    كنند   ه (آگاهى و نگرش)، عوامل  يافته ها: ميانگين نمره كل اجزاء مد   ل "پرسيد   " 
مربوط به باور، ارزش و عاد   ت، عوامل قاد   ر كنند   ه، عوامل تقويت كنند   ه، عوامل رفتارى و د   ر نتيجه تغذيه 
سالمند   ان گروه آزمون د   ر مقايسه با گروه شاهد   ، پس از مد   اخله آموزشى (P<0/05) اختلاف معنى د   ارى 

را نشان د   اد    . 
نتيجه گيرى: يافته هاى اين مطالعه اثربخشى آموزش با چارچوب مد   اخله از طريق الگوى پرسيد    را د   ر ارتقا 
رفتار تغذيه اى سالم سالمند   ان نشان د   اد . پژوهشگران اين مطالعه مد   اخلات آموزشى را بر اساس اين مد   ل 

توصيه مى كنند    . 

كليد  واژه: آموزش، سالمند   ان، الگوى پرسيد   ، تغذيه سالم
 

سليمه زارع عبد   اللهى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد   اشت  آموزش  ارشد     كارشناس 
خد   مات  و  پزشكي  علوم  د   انشگاه  بهد   اشتى،  معاونت 

بهد   اشتي د   رماني شهيد    صد   وقي يزد   ، يزد   ، ايران
محمد    على مروتى شريف آباد   

* مركز تحقيقات سلامت سالمند   ى، د   انشكد   ه بهد   اشت، 
د   انشگاه علوم پزشكي و خد   مات بهد   اشتي د   رماني شهيد    

صد   وقي يزد   ، يزد   ، ايران. نويسند   ه مسئول :
morowatisharif@yahoo.com 
  09133530374

اميد    يوسفيان زاد   ه
اطلاع  و  مد   يريت  د   انشكد   ه  سلامت،  اطلاعات  مد   يريت 
تهران،  ايران،  پزشكى  علوم  د   انشگاه  پزشكى،  رسانى 

ايران

*مشخصات نويسند   ه مسئول: 

 

 

 تاثير آموزش مبتنى بر الگوى پرسيد    د   ر ارتقاء تغذيه سالم سالمند   ان



313 

 

 

چكيده 
مقدمه: اضافه وزن و چاقى يكى از مهمترين چالش هاى قرن بيست و يكم است. با توجه به شيوع بالاى 
اضافه وزن و چاقى در مطالعات انجام شده در ميان كاركنان حوزه سلامت و با توجه به اينكه اين گروه 
سهم بسزايى در ارتقاء سطح سلامتى جامعه برعهده دارند لذا توجه به سلامت اين رده شغلى حائز اهميت 
است. هدف از اين مطالعه مقايسه تأثير دو روش آموزشى بر شاخصهاى تنسنجى در كاركنان بهداشتى 

زن با توده بدنى 25 و بالاتر شهر كرمانشاه بود.
روش بررسى: اين مطالعه تجربى با شركت 102 نفر از زنان شاغل در مركز بهداشت شهرستان كه 
بحث  آموزش  و   (34=n)تلگرامى پيام  طريق  از  آموزش  گروه  سه  در  و  انتخاب  تصادفى  صورت  به 
گروهى(n=34) و كنترل(n=34)  قرار گرفتند انجام شد. قبل از مداخله شاخصهاى تنسنجى(قد، وزن، 
دور كمر و دور باسن) اندازهگيرى شد. در گروه مداخله با پيام تلگرامى به مدت 2 ماه روزانه يك پيام 
تلگرامى نوشتارى همراه با تصوير در رابطه با تغذيه سالم در قالب پيامهاى آموزشى و تشويقى ارسال شد. 
در گروه مداخله با بحث گروهى نيز براى هر گروه كوچك چهار جلسه آموزشى دو ساعته برگزار گرديد. 
گروه كنترل در طى اين مدت تحت آموزش خاصى قرار نگرفت، دو ماه پس از مداخله مجددا شاخصهاى 
تنسنجى هر سه گروه مورد ارزيابى قرار گرفت. داده ها با استفاده از آزمونهاى آمارى تى تست زوجى، 

آزمون كاى دو، آنووا، ويلكاكسون و كروسكال واليس مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
گروهى  بحث  گروه  در  و   (P<0/001)  1/61  kg تلگرام  گروه  در  وزن  كاهش  ميانگين  يافته ها: 
/041)1/74  cmبود. دور كمر به ترتيب براى گروه تلگرام و بحث گروهى برابر با (P=011/0)0/kg52

 (P=0/007)0/cm005 و براى نسبت دور كمر به دور باسن برابر با (P<0/001)0/52cm 0) و=P
61kg/ با  برابر  گروهى  بحث  و  تلگرام  گروه  براى  نيز   BMI مقدار  و    (P=0/017)0/cm003 و 

گروه  در  تنها  باسن  دور  متغير  ضمنا  گرديد.  محاسبه   (P=0/011)0/kg/m22 و (P<0/001)0/m2
تلگرام معنادار بوده(P<0/001) و مقدار آن براب ر با cm36/1كاهش يافته بود. هيچ كدام از شاخصها در 

 .(P<0/05)گروه كنترل تغييرات معنادارى نداشتند
نتيجه گيرى: يافته ها پژوهش نشان ميدهد كه آموزش با بحث گروهى و ارسال پيام تلگرامى بر روى 
شاخصهاى تنسنجى موثر بوده است ولى تأثير پيام تلگرامى جهت يادآورى انجام وظايف خود مراقبتى و 
تقويت انگيزه آنان به پيگيرى اين وظايف مفيد و موثرتر بوده است. لذا پيشنهاد ميشود مداخله با پيام 

تلگرامى به عنوان يك الگو جهت آموزش كاركنان بكار برده شود.

كليد واژه:  پيام تلگرامى، بحث گروهى، شاخصهاى تنسنجى، كاركنان حوزه سلامت

 

مقايسه تأثير آموزش از طريق پيام تلگرامى و بحث گروهى بر شاخصهاى تنسنجى در كاركنان
بهداشتى زن با توده بدنى 25 و بالاتر 

فرحناز زارع
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  رشته  دانشجوى   *
كرمانشاه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 
كشور ايران.  نويسنده مسئول: تلفن 09369972164، 

farahnaz.zare54@gmail.com

ثريا سيابانى
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
كرمانشاه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

كشور ايران
حسين اشتريان

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
كرمانشاه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

كشور ايران
منصور رضايى

دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  دانشيار 
علوم پزشكى كرمانشاه، كشور ايران
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چكيده 
مقدمه: از جمله اختلالات قلبى و عروقى كه ميزان مرگ و مير بيماران بسترى در بخشهاى مراقبت ويژه 
را افزايش ميدهد، ترومبوز وريدهاى عمقى است. ميتوان با تشخيص و درمان زودهنگام از پيامدهاى جدى 
اين اختلال پيشگيرى نمود. بيماران و افراد مراقبت كننده از آنها لازم است در زمينه ريسك فاكتورها، 
روشهاى پيشگيرى و علايم اين اختلال از سواد سلامت كافى برخوردار شوند. از اينرو پرستاران با تكيه 
و  بيمار  سلامت  ارائه آموزشهاى لازم، سواد  با  از ترخيص،  تلاش ميكنند پيش  آموزشى خود  نقش  بر 
افراد مراقبت كننده از آنها را در اين خصوص افزايش دهند. هدف از ارتقاى سواد سلامت آنها، افزايش 
توان خودمراقبتى در آنها و پيشگيرى از بستريهاى مجدد در بيمارستان ميباشد. مطالعه حاضر با هدف 
شناسايى روشهاى موثر بر ارتقاى سواد سلامت بيماران و افراد مراقبت كننده از آنها در پيشگيرى از 

ترومبوز وريدهاى عمقى در بيماران مزمن انجام شده است.
سلامت،  سواد  عمقى،  وريدهاى  ترومبوز  با  مرتبط  مقاله هاى  مرور  با  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
خودمراقبتى، بيمارى مزمن، فرد مراقبت كننده، به هر دوزبان فارسى و انگليسى در پايگاه هاى دادهاى 
سال  ابتداى  از    Mag iran و   google scholar، pub med، ,Up To Date، proquest، SID

2000 تا  انتهاى مارچ 2018  انجام شده است.  
يافته ها: يافته هاى حاصل از مطالعه حاضر نشان داد كه آموزش به شيوه هاى مناسب در بزرگسالان به 
افزايش مشاركت بيمار و افراد مراقبتكننده از وى از طريق افزايش دانش و سواد سلامت تاثير دارد. 
با توجه به ورود فناوريهاى مدرن در تمام حيطه هاى زندگى، استفاده از روشهاى مبتنى بر اينترنت و 
شبكه هاى مجازى از سوى بيماران و خانوادهى آنها از استقبال بيشترى برخوردار بوده است. و يافته ها 
نشان داده است در مقايسه با روشهاى سنتى مانند ارائه پمفلت و جزوه آموزشى تاثير بيشترى بر افزايش 

سواد سلامت افراد مورد مطالعه داشته است.
نتيجه گيرى: افراد به صورت ذاتى به دنبال افزايش سواد خود در ابعاد مختلف هستند. سواد سلامت 
با توجه به تاثير آن بر ارتقاى سلامت انسان، به صورت روزانه و در شرايط مختلف با استفاده از منابع 
متفاوتى در حال رشد است. در زمان انحراف از سلامتى كامل، تلاش در جهت افزايش سواد سلامت 
افزايش مييابد و افراد تمايل دارند تا با روش مناسب در خصوص راهكارهاى مراقبت از خود، دانش خود 
را افزايش دهند. بنابراين لازم است تيم درمان با استفاده از روشهاى مناسب و كارآمد اطلاعات مناسب 
و كاربردى در اختيار بيماران و مراقبين آنها قرار دهند. با توجه به نفوذ تكنولوژى در زندگى روزانهى بشر 
و تبديل شدن آن به جز لاينفك زندگى، از شبكه هاى مجازى به عنوان يك ابزار مناسب ميتوان براى 

راهكارهاى مراقبتى و پيشگيرى از عوارض بيمارى استفاده نمود 

كليد واژه:   ترومبوز وريدهاى عمقى، پيشگيرى، بيمارى مزمن، خود مراقبتى، سواد سلامت 

آناهيتا زارعى محمودآبادى
ويژه،  مراقبت  پرستارى  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى  و  پرستارى  دانشكده 

تهران، 61192203_021،
 AnahitaZarei2016@gmail.com

زهرا عباسى دولتآبادى
دانشكده  ويژه  مراقبت  پرستارى  گروه  عضو  استاديار، 

پرستارى و مامايى دانشگاه علوم پزشكى تهران
معصومه ذاكريمقدم

دانشكده  ويژه  مراقبت  پرستارى  گروه  عضو  استاديار، 
پرستارى و مامايى دانشگاه علوم پزشكى تهران

محسن صياد منصور
ويژه  هاى  مراقبت  پرستارى  گروه  استاديار،عضو 
دانشكده پرستارى مامايى دانشگاه علوم پزشكى تهران

كارشناس پرستارى، مجتمع بيمارستانى امام خمينى(ره) 
دانشگاه علوم پزشكى تهران

 

 نقش سواد سلامت در خود مراقبتى و  پيشگيرى از ترومبوز وريدهاى عمقى در بيماريهاى مزمن
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چكيده 
مقدمه: همودياليز شايعترين روش درمان در بيماران مبتلا به مرحله انتهايى نارسايى مزمن كليه مى باشد. 
بيماران تحت درمان با همودياليز به دليل داشتن درمان هاى دارويى متعدد، برنامه هاى غذايى خاص و 
كسب توانايى لازم در سازگارى با بيمارى خود نيازمند انجام فعاليت هاى خودمراقبتى مى باشند. با توجه به 
كمبود اطلاعات در مورد نقش سواد سلامت در خودمراقبتى موثر و كارآمد اين بيماران، پژوهش حاضر 

با هدف تعيين همبستگى خودمراقبتى با سواد سلامت در بيماران تحت درمان با همودياليز انجام شد.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه توصيفى- همبستگى بود كه بر روى 93 بيمار تحت درمان با 
همودياليز مراجعه كننده به بيمارستان ولى عصر (عج) اراك در سال 1394 و به روش نمونه گيرى مبتنى بر 
هدف انجام شد. ابزار گردآورى اطلاعات، پرسش نامه اطلاعات جمعيت شناختى، پرسش نامه خودمراقبتى 
و پرسش نامه تعديل شده سواد سلامت بزرگسالان ايرانى بود. تجزيه و تحليل اطلاعات با استفاده از نرم 
افزار spss نسخه 21 و با كمك آزمون هاى آمارى توصيفى و استنباطى (همبستگى پيرسون) انجام شد. 

سطح معنادارى P<0/05در نظر گرفته شد.
يافته ها: از 93 بيمار مورد پژوهش 79/6 درصد مرد و 20/4 درصد زن با ميانگين سنى(±13/90) 
54/18 سال بودند. ميانگين نمره خودمراقبتى (45/46±) 146/90 و سواد سلامت (36/42/±) 88/14 
و در حد متوسط برآورد شدند. به ترتيب كمترين نمره خودمراقبتى و سواد سلامت مربوط به حيطه 
و  مثبت  همبستگى  سلامت  سواد  با  خودمراقبتى  همچنين  بود.  رفتار  و  تصميم گيرى  و  مايعات  مصرف 

.( r=0/6 - P<0/0001) معنادارى داشت
نتيجه گيرى: وجود همبستگى مثبت و معنادار بين خودمراقبتى و سواد سلامت، لزوم توجه بيشتر مديران 
بيمارستان ها و پرستاران به نيازهاى بيماران تحت همودياليز را آشكار مى سازد. با توجه به اهميت سواد 
سلامت در خودمراقبتى بيماران تحت درمان با همودياليز، ضرورى به نظر مى رسد كه مسئولين و سياست 
گذاران پرستارى با استفاده از برنامه هاى آموزشى متناسب با سطح سواد سلامت اين بيماران جهت ارتقاى 

سلامت و كيفيت زندگى آن ها گام بردارند. 

 

تعيين همبستگى خودمراقبتى با سواد سلامت در بيماران تحت درمان با  همودياليز مراجعه كننده 
به بيمارستان ولى عصر (عج) اراك در سال 1394

سيما زاهدى
* گروه  پرستارى داخلى- جراحى، دانشكده پرستارى، 

دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران.
فهيمه داودآبادى

پرستارى،  دانشكده  جراحى،  داخلى-  پرستارى  گروه  
دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران.

مهدى هرورانى
پرستارى،  دانشكده  جراحى،  داخلى-  پرستارى  گروه  

دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران.
محبوبه خسروانى

پرستارى،  دانشكده  جراحى،  داخلى-  پرستارى  گروه  
دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران.
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چكيده 
مقدمه: برخوردارى از مهارتهاى زندگى نظير مهارت خودآگاهى، تواناييهاى روانى-اجتماعى افراد را بهبود 
مهارت  آموزش  اثربخشى  تعيين  هدف  با  حاضر  مطالعه  مى شود.  نفس  عزت  افزايش  باعث  و  بخشيده 
خودآگاهى  مبتنى برتئورى خودكارامدى به والدين  برخودآگاهى و عزت نفس دانش آموزان  متوسطه 

اول دخترساكن درحاشيه شهر مشهد صورت گرفت.
كه  بود  ازمون  –پس  آزمون  پيش  طرح  با  وكاربردى  تجربى  نيمه  حاضرازنوع  پژوهش  بررسى:  روش 
درسال 1395 انجام گرفت.جامعه آمارى پژوهش شامل مادران دانش آموزان متوسطه اول درمنطقه 
حاشيه شهر مشهد بود.كه ازبين آنها نمونه اى مشتمل بر40نفر باشيوه نمونه گيرى تصادفى ساده انتخاب 
ومداخله برروى آنها انجام گرفت.ابزارهاي مورداستفاده دراين پژوهش پرسشنامه خودكارامدى والدين 
دومكا، پرسشنامه خودآگاهى نوجوانان:پرسشنامه عزت نفس روزنبرگ بود. والدين دانش آموزان به مدت 
7جلسه وهرهفته دوجلسه تحت آموزش دومهارت خودآگاهى وعزت نفس وخودكارامدى قرارگرفتند.

داده هاى جمع آورى شده به كمك نرم افزار spss 16 وآزمون t  زوجى مورد تجيه وتحليل قرار گرفت 
مقدارp<0/05 به عنوان سطح معنى دارى تفاوتها درنظرگرفته شد.

استثناى  به  آن  هاى  مولفه  تمام  و  كلى  سازگارى  براى  ميدهد  نشان  زوجى  تى  آزمون  نتيجه  يافته ها: 
سازگارى شغلى يافته ها آزمون معنى دار شده است، از طرفى عزت نفس آزمودنى ها به طور معنى دارى 
افزايش يافته است. بنابراين آموزش مهارت هاى خودآگاهى و ابراز وجود، در بهبود سازگارى در خانه، 

سازگارى سلامتى، سازگارى عاطفى و سازگارى اجتماعى موثرا ست. 
نتيجه گيرى:آموزش مهارتهاى خودآگاهى وعزت نفس به والدين روش موثرى جهت ارتقاى عزت نفس 

وخودآگاهى دانش آموزان دردوران حساس نوجوانى است.

كليد واژه:  خودآگاهى،خودكارامدى والدين،عزت نفس،دانش آموزان 

زهرازحمت كش
ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، 

ايران
نوشين پيمان

سلامت،  مركز  وارتقاء  بهداشت  آموزش  دانشيار،گروه 
بر  موثر  اجتماعى  وعوامل  مديريت  تحقيقات 

سلامت،  دانشگاه علوم پزشكي مشهد، مشهد، ايران. 
 

 

تاثيرآموزش مهارت خودآگاهى مبتنى برتئورى خودكارامدى به والدين برخودآگاهى و
عزت نفس دانش آموزان متوسطه اول حاشيه شهرمشهد
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چكيده 
مقدمه: بيمارى آلزايمر شايعترين نوع زوال عقلى است كه با كاهش تدريجى توانايى ذهنى و اختلالات 
رفتارى مشخص مى گردد. بيمارى آلزايمر 5 تا 10 درصد افراد 65 سال به بالا را تهديد مى كند. مطالعات 
انجام شده مصرف مواد حاوى اسيدهاى چرب امگا3 (EPA , DHA) را به منظور پيشگيرى از بيمارى 
پيشنهاد مى كنند. مطالعه حاضر با هدف تعيين پيشگويى كننده هاى مصرف مكمل امگا3 در پيشگيرى از 

بيمارى آلزايمر بر اساس مدل اعتقاد بهداشتى در سالمندان انجام گرديد.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى- تحليلى 333 سالمندان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى 
شهر تهران در سال 95-1394 با استفاده از روش نمونه گيرى طبقه ايى تصادفى انتخاب شدند. معيار 
ورود به مطالعه سالمند 60 سال  به بالا، عدم ابتلا به بيمارى آلزايمر و تكميل فرم رضايت آگاهانه تعيين 
شد. داده ها با پرسشنامه مبتنى بر سازه هاى الگوى اعتقاد بهداشتى پس از تعيين روايى و پايايى جمع آورى 

و با استفاده از آزمون هاى خى 2، تى مستقل، آناليز رگرسيون لجستيك تحليل گرديد.
يافته ها: بيشترين ميانگين محاسبه شده در سازه شدت درك شده 40/4 و پس از آن آگاهى با ميانگين 
30/6 نشان داده شد. ميانگين رفتار مصرف مكمل امگا3 در بين نمونه ها 27/6 بود. كمترين ميانگين 
كسب شده در سازه موانع درك شده بود و نشانگر اين است كه اين سازه مى تواند مانعى براى مصرف 

مكمل امگا3 باشد.
نتيجه گيرى: با توجه به يافته ها پژوهش مبنى بر ميانگين رفتار مصرف مكمل امگا3 در حد كم و آگاهى 
در حد متوسط در سالمندان مورد مطالعه، پيشنهاد مى گردد مداخله هاى آموزشى بر اساس الگوى اعتقاد 

بهداشتى براى سالمندان به منظور پيشگيرى از بيمارى آلزايمر طراحى و اجرا گردد.

كليد واژه:  بيمارى آلزايمر، الگوى اعتقاد بهداشتى، مكمل امگا3، سالمندان

 

بررسى پيشگويى كننده هاى مصرف مكمل امگا3 در پيشگيرى از بيمارى آلزايمر بر اساس 
مدل اعتقاد بهداشتى در سالمندان

 سمانه زنجانى 
سلامت.  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترا   *
آزاد  دانشگاه  پزشكى،  فناورى هاى  و  علوم  دانشكده 
اسلامى، واحد علوم و تحقيقات، تهران، نويسنده  مسئول:  

،021-448615179
 zanjani21@yahoo.com

زهرا جليلى
آموزش  بهداشت،  آموزش  تخصصى  (دكترا  دانشيار 
بهداشت و ارتقاء سلامت، علوم و فناورى هاى پزشكى، 
تهران،  تحقيقات،  و  علوم  واحد  اسلامى،  آزاد  دانشگاه 

ايران)
رضا توكلى

آموزش  بهداشت،  آموزش  تخصصى  (دكترا  دانشيار 
بهداشت و ارتقاء سلامت، علوم و فناورى هاى پزشكى، 
تهران،  تحقيقات،  و  علوم  واحد  اسلامى،  آزاد  دانشگاه 

ايران)
سحر جليلى

استاديار ( دكتراى شيلات، فرآورى محصولات شيلاتى، 
دانشگاه آزاد اسلامى، آبادان، ايران)
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چكيده 
مقدمه: دستيابى به شادكامى هدفى اصلى براى بسيارى از مردم است. اگر چه تحقيقات علمى معدودى 
در مورد اينكه چگونه شادكامى را مى توان بهبود داد و حفظ كرد انجام شده است. با توجه به مسؤوليّت 
زنان در نقش هاى مختلف، افزايش شادكامى مى تواند به بهبود سلامت روانى آنها كمك كند. لذا مطالعه 
حاضر با هدف تعيين تأثير مداخله آموزشى بر ميزان شادكامى، استحكام درونى و سلامت روان در زنان 

ميانسال مراجعه كننده به خانه هاى سلامت شهر تهران انجام شده است.
روش بررسى: در اين مطالعه نيمه تجربى، 200 خانم ميانسال مراجعه كننده به خانه هاى سلامت شهر 
تهران در سال 95 به طور تصادفى به دو گروه شاهد و مداخله تقسيم شدند. برنامه ريزى جهت برنامه 
آموزشى بر اساس برنامه شادكامى 8 مرحله اى انجام شد. قبل از اجراى برنامه، پرسشنامه  معتبر شادكامى 
حقيقى براى هر دو گروه تكميل شد. گروه مداخله 10 جلسه آموزشى (يك جلسه در هفته) دريافت كردند 
و هر دو گروه 6 ماه پس از مداخله مجدد پرسشنامه ها را تكميل كردند. در نهايت داده هاى به دست 
آمده با استفاده از نرم افزار SPSS 24 با استفاده از آزمون آناليز كوواريانس (ANCOVA) و رگرسيون 

چندمتغيره در سطح معنى داري P<0/05تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: يافته ها نشان داد كه بين گروه مداخله و شاهد اختلاف معني داري در ميانگين نمره شادي پس 

(P<0/001) از مداخله وجود دارد
نتيجه گيرى: يافته هاى پژوهش حاضر اثربخشى برنامه آموزشى را در افزايش سطح شادكامى در زنان 
ميانسال تأييد كرد. با اين حال، براى اطلاعات بيشتر جهت تاييد يافته ها مطالعات بيشترى لازم است. 

يافته ها مطالعه، ضرورت تدوين برنامه هاى خاص مداخله اى براى دستيابى به شادى را نشان داد.

كليد واژه:  مداخله آموزشى، شادكامى، زنان ميانسال

 سمانه زنجانى 
سلامت.  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترا   *
آزاد  دانشگاه  پزشكى،  فناورى هاى  و  علوم  دانشكده 
اسلامى، واحد علوم و تحقيقات، تهران، نويسنده مسئول: 

،021-448615179
 zanjani21@yahoo.com

 

تأثير مداخله آموزشى بر سطح شادكامى زنان ميانسال
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چكيده 
مقدمه: كنترل و درمان بيمارى ديابت مستلزم رفتارهاي خودمراقبتي در تمام طول عمر است و رژيم 
غذايى مناسب يكى از اجزاى خود مراقبتى در بيماران ديابتى مى باشد.از طرفى از مهمترين عوامل موثر بر 
خودمراقبتي، خودكارآمدي است.هدف از اين مطالعه تعيين تاثير مداخله مبتني بر مدل مراحل تغيير بر 

خودكارآمدى و مصرف ميوه و سبزى در زنان ديابتي مي باشد.
روش بررسى:  اين مطالعه از نوع كارآزمايي شاهددار تصادفي است كه روي 102 زن مبتلا به ديابت 
برنامه  كه  درماني  بهداشتي  مركز  دو  در  و  تصادفي  صورت  به  گيري  نمونه  شد.  انجام  قزوين  شهر 
مراقبت ديابت در آنها اجرا مي شود، انجام گرفت. ابزارگردآوري اطلاعات پرسشنامه اي روايي و پايايي 
شده شامل اطلاعات دموگرافيك، برگه گزارش هفتگى مصرف ميوه و سبزى، مراحل تغيير، فرايندهاى 
نتايج  اساس  بر  آموزشي  مداخله  بود.  سبزى  و  ميوه  مصرف  گيرى  تصميم  توازن  و  تغيير،خودكارآمدى 
پرسشنامه وتجزيه و تحليل داده ها در چهار جلسه آموزشي براي گروه مداخله اجرا و داده هاي پس 
آزمون سه ماه پس از پايان مداخله جمع آوري گرديد. تجزيه و تحليل با استفاده از نرم افزار SPSS و 

آزمون هاى آن انجام گرفت.
يافته ها: قبل از مداخله تفاوت آماري معني داري در متغيرهاي دموگرافيك،،مقدار مصرف ميوه و سبزى 
وسازه هاى مدل در دو گروه ديده نشد.پس از مداخله تفاوت مراحل تغيير مصرف ميوه و سبزى بين دو 
گروه معنى داربود. ( P=0/000)همچنين بين ميانگين نمره خودكارآمدى مصرف ميوه و سبزى در گروه 
مداخله قبل از مداخله و بعد از مداخله اختلاف آمارى معنى دارى وجود داشت. ( P=0/000) در حاليكه 
در گروه كنترل اين اختلاف معنى دار نبود. تفاوت ميانگين مصرف ميوه و سبزى بين دو گروه نيز پس از 

(P=0/001 )مداخله معنى دار بود
نتيجه گيرى:  با توجه به ضرورت تقويت خودكارآمدى در فرايند تغيير رفتار خودمراقبتى بيماران، مداخله 
مبتنى بر مدل مراحل تغيير در افزايش خودكارآمدى و بهبود رفتار مصرف ميوه و سبزى موثر بوده و 

استفاده از آن در آموزش خود مراقبتى بيماران ديابتى توصيه مى شود.

كليد واژه: مراحل تغيير، ديابت، خودكارآمدى، ميوه و سبزى

 

بررسى تاثير مداخله مبتنى بر مراحل تغيير بر خودكارآمدى و مصرف ميوه و سبزى در زنان مبتلا 
به ديابت نوع 2 مراجعه كننده به مراكز بهداشتى و درمانى

مريم زوارمقدم
بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  آموخته  دانش   *

دانشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران.
Email:m.zavartoosi@yahoo.com

ربيع اله فرمانبر
بهداشت  دانشكده  بهداشت  آموزش  گروه  استاديار 

دانشگاه علوم پزشكى گيلان،رشت،ايران
سعيد اميدى

دانشگاه  بهداشت  دانشكده  عمومى  بهداشت  گروه  مربى 
علوم پزشكى گيلان،رشت،ايران
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چكيده 
مقدمه: فشارخون بالا يكى از بيمارى غيرواگير مى باشد كه به يك چالش مهم بهداشت عمومى و كوتاه 
شدن طول عمر بسيارى از مردم در سطح جهان تبديل شده است يكى از روش هايى كه مى توان كنترل 
خود  از  مراقبت  در  بيماران  دخالت  و  مراقبتى  خود  رفتارهاى  آموزش  بخشد،  بهبود  را  بالا  فشارخون 
مى باشد. چارچوب هاى تئوريكى در مداخلات آموزشى و تأثيرگذارى بر مهم ترين عوامل موثر بر تبعيت 
از رفتارهاى خودمراقبتى در بيماران فشارخون بالا مى تواند موثر واقع شود. در اين راستا، در مطالعه حاضر 
اثربخشى مداخلات آموزشى مبتنى بر تئورى شناختى اجتماعى جهت ارتقاء رفتارهاى خودمراقبتى در 

مبتلايان به فشارخون بالا مورد ارزيابى قرار گرفت.
مراكز  پوشش  تحت  بالاى  فشارخون  به  مبتلا  بيمار  روى 150  بر  تجربى  نيمه  مطالعه  بررسى:  روش 
تصادفى  طور  به  و  شده  انتخاب  ورود  معيارهاى  اساس  بر  بيماران  اين  گرفت.  انجام  درمانى  بهداشتى 
به گروه مداخله و گروه كنترل تقسيم شدند. گروه مداخله8 جلسه مداخله آموزشى گروهى متمركز بر 
نمودند.  شركت  خودمراقبتى  رفتارهاى  از  حاصل  پيامدهاى  از  اجتماعى  شناختى  تئورى  استراتژى هاى 
اطلاعات از طريق تكميل پرسشنامه در مقاطع قبل و شش ماه بعد از مداخله جمع آورى شد. داده با 

به كارگيرى آزمون آمارى مناسب بوسيله نرم افزار SPSS ورژن 21  تجزيه و تحليل شدند.
يافته ها: گروه هاى مطالعه تفاوت معنى دارى از نظر متغيرهاى مورد بررسى در ابتداى مطالعه نداشتند. 
خودكارآمدى   ،(p<0/001) آگاهى  نمرات  در  مداخله  گروه  در  آموزشى  مداخله  از  پس  ماه  شش 
خودمراقبتى  رفتارهاى  در  تنظيمى  خود  و  پيامد  ارزشيابى   ،(p<0/001) پيامد  انتظارات   ،(p<0/001)
 ،(p<0/05)افزايش معنى دار و كاهش معنى دارى در فشارخون سيستوليك و دياستوليك (p<0/001)
ديده شد. همچنين اثربخشى مداخله آموزشى باعث افزايش معنى دارى در رفتارهاى خودمراقبتى در گروه 

 .(p<0/001)مداخله شد
نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان مى دهد كه مداخلات آموزشى مبتنى بر تئورى شناختى اجتماعى 
در بيماران فشارخون بالا سودمند واقع شده است. استفاده از راهبردهاى آموزشى و محتواى آموزشى 
ادغام  كه  مى كنند  پيشنهاد  يافته ها  اين  بيفزايد.  آموزشى  مداخلات  كيفى  ارتقاء  در  مى تواند  مناسب 
مداخلات آموزشى مبتنى بر تئورى شناختى اجتماعى، با بكارگيرى راهبردهاى آموزشى مى تواند رفتارهاى 

خودمراقبتى در بيماران فشارخون بالا را افزايش دهد. 

كليد واژه:  مداخله آموزشى، خود مراقبتى، فشار خون بالا، تئورى شناختى اجتماعى 

سيد فاضل زينت مطلق 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكي ياسوج، ياسوج، ايران
احمد على اسلامى 

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. 

نويسنده مسئول: 
eslamiaa@gmail.com Email

 

ارتقائ رفتارهاى خود مراقبتى دربيماران مبتلا به فشارخون بالا: 
تئورى شناختى اجتماعى 
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 چكيده
مقدمه: با وجود مزاياى رفتارهاى خود مراقبتى در كنترل فشارخون بالا، بيماران مبتلا به فشارخون بالا 
پذيرش كمى از رفتارهاى خود مراقبتى دارند و مطالعات متعددى پايين بودن اين رفتارها را در بيماران 
فشارخون بالا گزارش نموده اند. بر همين اساس ضرورت برنامه ريزى هاى مبتنى بر شواهد براى افزايش 
مشاركت بيماران فشار خون بالا در انجام رفتارهاى خود مراقبتى را تبيين مى نمايد.  مطالعه حاضر با 
هدف تعيين مداخله آموزشى مبتنى بر حمايت اجتماعى در افزايش رفتارهاى خود مراقبتى در بيماران 

فشار خون بالا انجام گرفت.
مراكز  پوشش  تحت  بالاى  فشارخون  به  مبتلا  بيمار  روى 150  بر  تجربى  نيمه  مطالعه  بررسى:  روش 
تصادفى  طور  به  و  شده  انتخاب  ورود  معيارهاى  اساس  بر  بيماران  اين  گرفت.  انجام  درمانى  بهداشتى 
به گروه مداخله و گروه كنترل تقسيم شدند. گروه مداخله3 جلسه مداخله آموزشى گروهى متمركز بر 
استراتژى هايحمايت اجتماعى حاصل از رفتارهاى خودمراقبتى شركت نمودند. اطلاعات از طريق تكميل 
پرسشنامه در مقاطع قبل و شش ماه بعد از مداخله جمع آورى شد. داده با به كارگيرى آزمون آمارى 

مناسب بوسيله نرم افزار SPSS ورژن 21  تجزيه و تحليل شدند.
يافته ها: يافته ها نشان داد كه  شش ماه پس از مداخله آموزشى در گروه مداخله نمره حمايت اجتماعى 
خانواده در رفتارهاى خود مراقبتى( پايبندى به مصرف دارو، تغذيه سالم، فعاليت بدنى، كنترل وزن و 
  .(p<0/001)كاهش مصرف دخانيات) در بيماران فشار خون بالا  افزايش معنى دارى پيدا كرده است
ولى، ميزان نمره حمايت اجتماعى دوستان در تمامى رفتار هاى خودمراقبتى در گروه مداخله 6 ماه پس از 
اتمام دوره آموزشى افزايش يافته بودند، اما فقط اين ميزان افزايش در رفتارهاى تغذيه سالم و فعاليت 

.( p<0/001) بدنى از نظر آمارى معنى دار مى باشد
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان مى دهد كه مداخلات آموزشى باعث ارتقاء رفتارهاى خود مراقبتى 
در بيماران فشار خون بالا شده است. افزايش حمايت اجتماعى خانواده ها در انجام رفتاهاى خود مراقبتى 
باعث كنترل بيشتر بر فشار خون بيمارن مى شود. بر اساس اين يافته ها پيشنهاد مى كنند انجام مداخلات 
آموزشى همزمان به بيماران و خانواده هاى آنها مى تواند رفتارهاى خودمراقبتى در بيماران فشارخون بالا 

را افزايش دهد. 

كليد واژه:  مداخله آموزشى، خود مراقبتى، فشار خون بالا، حمايت اجتماعى 

 

حمايت اجتماعى در ارتقائ رفتارهاى خود مراقبتى بيماران مبتلا به فشارخون بالا
 

سيد فاضل زينت مطلق
سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكي ياسوج، ياسوج، ايران
احمد على اسلامى 

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران.

نويسنده  مسئول: 
eslamiaa@gmail.com Email



 322

 

 

 چكيده
مقدمه: ديابت يك بيمارى شايع است كه ميتوان با رفتارهاى خودمراقبتى آن را كنترل نمود. رويكرد 
نقشه نگارى مداخله، پروتكلى براى توسعه برنامه هاى ارتقاء سلامت مبتنى بر نظريه و شواهد است. هدف 
از اين پژوهش، توسعه برنامه ارتقاء رفتارهاى خودمراقبتى در  بين بيماران ديابتى نوع 2 با بهره گيرى از 

رويكرد نقشه نگارى مداخله بود.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك پژوهش برنامه ريزى برنامه ارتقاء سلامت در رابطه با ارتقاء رفتارهاى 
خودمراقبتى در بيماران ديابت نوع دو با بهره گيرى از رويكرد نقشه نگارى مداخله در سال 1397بود. با 
بهره گيرى از گام هاى شش گانه رويكرد نقشه نگارى مداخله و با محوريت گروه برنامه ريزى برنامه در 
رابطه با ارتقاء رفتارهاى خود مراقبتى در بيماران ديابت نوع دو انجام گرفت. در گام اول، نيازسنجى 
به صورت مصاحبه كيفى با بيماران و مرورى بر اديبات انجام گرديد و در گام دوم اهداف عملكردى و 
تعيين كننده ها مشخص و در گام هاى بعدى، طراحى برنامه، برنامه ريزى پياده سازى مداخله و ارزشيابى 

برنامه مشخص گرديد. 
آگاهى،  شامل؛  كه  محيطى  و  رفتارى  سطح  در  تغيير  قابل  و  مهم  تعيين كننده هاى  شناسايى  يافته ها: 
خودكارآمدى، انتظارات پيامد، نگرش، هنجارهاى ذهنى، كنترل رفتار درك شده، قصد رفتارى بودند كه 
در گام اول و دوم بدست آمد، ميزان تبين كنندگى چهارچوب هاى رفتارى 44 درصد شناسايى شدند. . 
در گام سوم روشهاى مداخله مبتنى بر تئورى و كاربردهاى عملى براى تغيير هر كدام از تعيين كننده ها 
انتخاب شدند و در گام چهارم اجزاى برنامه و مواد برنامه طراحى شدند و در گام پنجم برنامه پياده سازى 

و در گام ششم ارزشيابى اثر و فرايند برنامه صورت گرفت.
نتيجه گيرى: اين تحقيق نمونه اى از رويكرد سيستماتيك و مبتنى بر شواهد به منظور توسعه يك اقدام 
مداخله اى در ارتقاء رفتارهاى خودمراقبتى است. اين روش ها و يافته ها نشان مى دهد كه چگونه مى توان نقشه 

نگارى مداخله را براى توسعه رفتارهاى خودمراقبتى در جمعيت هاى خاص مورد اولويت قرار داد. 

كليد واژه:  ديابت نوع2- نقشه نگارى مداخله- رفتارهاى خودمراقبتى 

طاهره حيدرى
سلامت  پرستارى  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  جامعه، 

ياسوج،ياسوج، ايران 
سيد فاضل زينت مطلق

سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز 
دانشگاه علوم پزشكي ياسوج، ياسوج، ايران

اردشير افراسيابى
دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  پرستارى،  دانشيارگروه 

علوم پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران
احمد على اسلامى 

* دانشيار گروه پرستارى، دانشكده پرستارى، دانشگاه 
علوم پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران. نويسنده مسئول: 

eslamiaa@gmail.com

 

بكارگيرى رويكرد نقشه نگارى مداخله در ارتقاء رفتارهاى خودمراقبتى بيماران ديابتى نوع2
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چكيده 
مقدمه: افزايش سطح فعاليت بدنى كيفيت زندگى و سلامت را بالا مى برد. با اين وجود افراد به ويژه 
كاهش  سن  افزايش  با  آن ها  فعاليت  علاوه  به  و  نداشته  چندانى  مشاركت  بدنى  هاى  فعاليت  زنان،در 
زنان  بدنى  فعاليت  سطح  ارزيابى  باهدف  مطالعه  اين  زنان  در  بدنى  فعاليت  اهميت  به  توجه  مى يابد.با 

مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر يزد انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى وبه روش مقطعى بود كه بر روى 190 نفر از زنان مراجعه 
كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر يزد با ميانگين سنى(7/51+30/33)انجام شد. نمونه گيرى به روش 
 (IPAQ) خوشهاى تصادفى بود وجهت بررسى سطح فعاليت بدنى از پرسشنامه بين المللى فعاليت بدنى
 23spss نرم افزار ،(IPAQ) استفاده شد. داده ها بر اساس دستوالعمل پرسشنامه بين المللى فعاليت بدنى
و با استفاده از آزمون u_مان ويتنى و كروسكال واليس (عدم نرماليتى داده ها) تجزيه و تحليل گرديدند.
يافته ها: يافته هاى حاصل از تجزيه و تحليل داده هاى جمع آورى شده از پرسشنامه IPAQ نشان داد 
زنان  درصد  و 31  متوسط  بدنى  فعاليت  درصد  سبك، 23/68  بدنى  فعاليت  زنان  درصد  كه 45/26 
فعاليت بدنى شديد داشتند. ميانگين  فعاليت بدنى كل  براى منطقه آزاد شهر برابر با 3445+1837 
مت و براى منطقه امام شهر برابر با 1722+2160 مت بوده است. آزمون مان ويتنى_u نشان داده كه 
اختلاف معنى دار است (p=0/042). بر اساس آزمون كروسكاواليس، بين گروه هاى سنى مختلف در 
منطقه آزاد شهر(P=0/412) و امامشهر(P=0/883) تفاوت معنى دارى در ميزان فعاليت بدنى كل بر 

حسب مت  مشاهده نشد.
نتيجه گيرى:با توجه به اهميت فعاليت بدنى در زندگى زنان، يافته ها مطالعه نشان مى دهد كه فعاليت 
بدنى در جامعه مورد بررسى كافى نيست و لازم است با برنامه ريزى صحيح و مستمر،آموزش هاى لازم 

در خصوص تغيير سبك زندگى زنان ارائه شود. 

فعاليت  المللى  بين  درمانى،پرسشنامه  بهداشتى  مراكز  به  كننده  مراجعه  بدنى،زنان  فعاليت  واژه:  كليد 
بدنى،شهر يزد

 

بررسى سطح فعاليت بدنى زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر يزد
 

مريم ساكى
دكترى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت مركز تحقيقات 
بهداشـت،  دانشـكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 

دانشـگاه علوم پزشكى شـهيد صـدوقى يـزد، ايـران
سيد سعيد مظلومى محمود آبادى

آمـوزش  گـروه  اسـتاد  و  علمـى  هيـات  عضـو 
عوامل  تحقيقات  مركز  سـلامت  ارتقـاء  و  بهداشـت 
اجتماعى موثر بر سلامت، دانشـكده بهداشـت، دانشـگاه 

علوم پزشكى شـهيد صـدوقى يـزد، ايـران
محمد رضا مير جليلى

و  يزد  پزشكى  علوم  دانشگاه  پزشكى  دانشكده  دانشيار 
فوق تخصص مراقبت هاى ويژه

حميدرضافلاح
بدنى،  تربيت  دانشكده  تربيتى،  علوم  گروه  استاديار 

دانشگاه يزد، يزد، ايران
حسين فلاح زاده

اپيدميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه  زيستى،  آمار  استاد 
مركز تحقيقات پيشگيرى و اپيدميولوژى بيماريهاى غير 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  تزئي،  قابل 

شهيد صدوقي يزد، ايران
على اكبر واعظى

دانشكده  مامايى،  و  پرستارى  گروه  پرستارى،  استاديار 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، ايران.
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 چكيده
مقدمه: فعاليت بدنى منظم،يكى از مهمترين عوامل ارتقاء سلامت جسمى و روانى مى باشد . فعاليت بدنى 
منظم مى تواند سلامت زنان را ارتقا دهد و از ايجادبيمار يها و شرايطى پيشگيرى كند كه علت اصلى مرگ 
وناتوانى زنان در سراسر جهان هستند..هدف از اجراى اين مطالعه كيفى، تبيين عوامل موثر بر فعاليت 

بدنى زنان شهر يزد بود.
زوش بررسى: پژوهش حاضر با رويكرد كيفى و روش تحليل محتواى هدايت شده به مدت شش ماه 
از اول دى ماه سال 1394تا پايان خرداد ماه سال 1395 در مراكز بهداشتى درمانى شهر يزد وابسته به 
دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد صورت گرفت. نمونه گيرى به روش مبتنى بر هدف وداده ها 
به روش بحث گروهى متمركز ومصاحبه نيمه ساختارمندمبتنى بر سازه هاى تئورى بازاريابى اجتماعى از 
25 نفر از زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى به دست آمد.مصاحبه ها ضبط وسپس كلمه به 
كلمه تايپ و پياده سازى شد .آناليز داده ها همزمان با جمع آورى آن ها به روش تحليل محتوايى لاندمن 

و گرانهايم تحليل گرديد.
يافته ها: تجربيات زنان در ارتباط با فعاليت بدنى درچهار طبقه اصلى شامل توجه ناكافى به فعاليت بدنى 
در برنامه زندگى،مساعد نبودن شرايط، كسب نشاط و سلامتى با انجام فعاليت بدنى و وجود تسهيلات 

ورزش كردن شناسايى شد.             
نتيجه گيرى: بنابه يافته هاى پژوهش حاضر نداشتن آگاهى كافى و برنامه ريزى و اهتمام به ورزش كردن 
وشرايط خاص فرهنگى حاكم برمحيط، از عوامل فعاليت بدنى ناكافى بود و نظر به اينكه انجام فعاليت 
بدنى موجب نشاط،شادابى و احساس سلامتى بيشتر مى شود لازم است مسئولين امكانات و وسايل ورزشى 

مورد نياز زنان را در يك فضاى مطلوب و با نشاط فراهم كنند. 

كليد واژه:،فعاليت بدنى،مطالعه كيفى،زنان 

مريم ساكى
دكترى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت مركز تحقيقات 
بهداشـت،  دانشـكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 

دانشـگاه علوم پزشكى شـهيد صـدوقى يـزد، ايـران
سيد سعيد مظلومى محمود آبادى

آمـوزش  گـروه  اسـتاد  و  علمـى  هيـات  عضـو 
عوامل  تحقيقات  مركز  سـلامت  ارتقـاء  و  بهداشـت 
اجتماعى موثر بر سلامت، دانشـكده بهداشـت، دانشـگاه 

علوم پزشكى شـهيد صـدوقى يـزد، ايـران
محمد رضا مير جليلى

و  يزد  پزشكى  علوم  دانشگاه  پزشكى  دانشكده  دانشيار 
فوق تخصص مراقبت هاى ويژه

حميدرضافلاح
بدنى،  تربيت  دانشكده  تربيتى،  علوم  گروه  استاديار 

دانشگاه يزد، يزد، ايران
حسين فلاح زاده

اپيدميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه  زيستى،  آمار  استاد 
مركز تحقيقات پيشگيرى و اپيدميولوژى بيماريهاى غير 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  تزئي،  قابل 

شهيد صدوقي يزد، ايران
على اكبر واعظى

دانشكده  مامايى،  و  پرستارى  گروه  پرستارى،  استاديار 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، ايران

 

تبيين عوامل موثر بر فعاليت بدنى زنان شهر يزد:يك مطالعه كيفى 
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چكيده 
مقدمه: انگ اختلالات روانپزشكى، يكى از موانع اصلى دستيابى به مراقبتهاى بهداشت روان، بهبودى و 
كيفيت زندگى در افراد مبتلا به اين اختلالات شناخته شده است. به طوريكه مى توان گفت نگرانى اصلى 
اين افراد بوده و بزرگترين تأثير آن بر بيمار ايزوله اجتماعى، از دست دادن نقش هاى اجتماعى، احساس 
شرمندگى و ترس از محروميت مى باشد. لذا، به نظر مى رسد كه على رغم اهميت استيگما در پيشگيرى 
و درمان اختلالات روانپزشكى و نقش مهم پرستاران در مراقبت و حمايت از آنها، در آموزش پرستارى 

به طور خاص كمتر به اين موضوع پرداخته شده است.
هدف: مقايسه تأثير آموزش مبتنى بر تماس با آموزش مبتنى بر پذيرش و تعهد بر استيگما نسبت به 

اختلالات روانپزشكى در دانشجويان پرستارى.
روش بررسى: در اين كارآزمايى بالينى،111 دانشجوى ترم 4 پرستارى كه در حال گذراندن كارآموزى 
بهداشت روان يك در بيمارستان روانپزشكى ابن سينا در مشهد بودند؛ به صورت خوشه اى تصادفى و 
سهميه اى به سه گروه آموزش مبتنى بر تماس (تماس بين فردى با افراد مبتلا به اختلالات روانپزشكى 
بهبود يافته)، آموزش مبتنى بر پذيرش و تعهد و گروه كنترل، تخصيص داده شدند. ابزار گردآورى داده ها 
مقياس استيگماى فراهم كنندگان مراقبت بهداشتى بود كه در سه مرحله پيش آزمون، پس آزمون و 
پيگيرى يك ماهه تكميل گرديد. آناليز داده ها با استفاده از آزمون آناليز واريانس با اندازه گيرى مكرر 

انجام شد.
يافته ها: بين گروه آموزش مبتنى بر تماس و آموزش مبتنى بر پذيرش و تعهد از نظر كاهش ميانگين نمره 
 .(p<0/05)كل استيگما و زير مقياس هاى فاصله اجتماعى و ساير مفاهيم تفاوت معنادارى وجود نداشت
وجود  معنادارى  تفاوت  سازى  فاش  مقياس  زير  نمره  ميانگين  تغييرات  نظر  از  گروه  سه  بين  طرفى،  از 
نداشت(P=0/09). اما، گروه آموزش مبتنى بر تماس در مقايسه با گروه آموزش مبتنى بر پذيرش و 
تعهد، كاهش معنادارى را در ميانگين نمره زيرمقياسهاى بهبودى و مسئوليت پذيرى اجتماعى نشان داد 

 .(p<0/05)
نتيجه گيرى: يافته ها نشان مى دهد كه هر دو روش آموزش مبتنى بر تماس و آموزش مبتنى بر پذيرش 

و تعهد مى تواند موجب كاهش انگ اختلالات روانپزشكى در دانشجويان پرستارى گردد.

 

مقايسه تأثير آموزش مبتنى بر تماس با آموزش مبتنى بر پذيرش و تعهد بر انگ اختلالات 
روانپزشكى در دانشجويان پرستارى

سعيد واقعى
گروه  مربى  شواهد،  بر  مبتنى  مراقبت  تحقيقات  مركز 
مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  پرستارى،  روان  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران 
اعظم سالارحاجى

تحقيقات  كميته  پرستارى،  دكترى  مقطع  دانشجوى 
دانشجويى، دانشكده پرستارى و مامايى مشهد، دانشگاه 

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران. 
مسعود كاشانى لطف آبادى

مركز تحقيقات روانپزشكى و علوم رفتارى، بيمارستان 
مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  سينا،  ابن  روانپزشكى 

مشهد، ايران
نسترن واقعى

دانشگاه  پزشكى،  دانشكده  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
آزاد اسلامى مشهد، مشهد، ايران

بى بى مريم هاشمى
دانشجوى كارشناسى ارشد روانشناسى اسلامى، دانشگاه 

پيام نور گناباد، گناباد، ايران
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چكيده 
مقدمه: يكى از مباحثى كه در سالهاي اخير در رويكرد روانشناسى مثبت مورد توجه قرار گرفته، مبحث 
ريزي  برنامه  مى باشد.  صنعتى  مجموعه هاى  آرمانهاي  از  كارآمد  و  شاد  كاركنانى  داشتن  است.  شادي 
جهت افزايش ميزان شادي، نياز به شناخت ميزان شادي كاركنان و عوامل مرتبط با شادي دارد. بر اين 
اساس، هدف اين پژوهش شناسايى عوامل مؤثر در شادكامى كاركنان مجتمع توليد روى بندرعباس بود.

بررسي،  مورد  جامعه  بود.  كاربردى  نوع  از  تحليلى  توصيفي  اي  مطالعه  حاضر،  پژوهش  بررسى:  روش 
تعدادى از كاركنان شاغل در مجتمع توليد روى بندرعباس تشكيل گرديده است. به منظور دستيابي به 
اطلاعات تجربي و كاربردي و راهكارهاي مورد توجه، از پرسشنامه استفاده گرديد. براي آزمون فرضيات 
تحقيق، با استفاده از تكنيكهاي آمار استنباطي هم چون ضريب همبستگي پيرسون (Pearson) به بررسي 

رابطه بين متغيرهاي مستقل و وابسته و بررسي فرضيه هاى تحقيق پرداخته شد.
يافته ها: ميانگين نمره كسب شده شادكامى توسط كاركنان مجتمع توليد روى بندرعباس برابر با 55/31 
بود كه در سطح خوب مى باشد. يافته ها حاصل از تحليل همبستگى نشان داد عوامل مرتبط با شادكامى 
كاركنان به ترتيب ميزان ارتباط شامل: رضايت از زندگى، خوش بينى، رضايت از خانواده، ورزش، رضايت 

شغلى، مهمانى، فعاليت هنري، مطالعه، مسافرت و ايمان قلبى بود.
شغلى،  رضايت  ورزش،  خانواده،  از  رضايت  بينى،  خوش  زندگى،  از  رضايت  در  افزايش  گيرى:  نتيجه 
شادي  افزايش  با  خدا  به  قلبى  ايمان  و  مسافرت  مطالعه،  هنري،  فعاليت  دادن،  مهمانى  و  رفتن  مهمانى 
كاركنان ارتباط معنادار دارد. با در نظر داشتن رابطه دو طرفه شادكامى و اين عوامل با يكديگر، مى توان 
نتيجه گرفت كه هر نوع برنامه اي كه به افزايش يك يا چند مورد از مقوله هاى مذكور گردد، مى تواند بر 
شادكامى كاركنان نيز اثر مثبت گذارد. همچنين با در نظر گرفتن فعاليتها و راهبردهايى كه استرس شغلى 

كاركنان را كاهش دهد، مى توان در جهت افزايش شادكامى كاركنان گام برداشت. 

كليد واژه:  شادكامي،شادي در محيط كار،مجتمع توليد روى بندرعباس، 

سيد محمد رضا انجوى
مجتمع  عامل  مدير  صنعتى،  مديريت  ارشد  كارشناس 

توليد روى بندر عباس 
شانتيا قاسم زاده

گرايش  شيمى  مهندسى  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
HSE، مدير HSE  مجتمع توليد روى بندرعباس

هادى سالارى
* كارشناس مهندسى بهداشت حرفه اى، مسئول واحد 
بهداشت مجتمع توليد روى بندرعباس. نويسنده مسئول: 

،09173312859
Email:hadisalari_hse@yahoo.com

 

بررسي عوامل مؤثر بر شادكامي در محيط كار
(مطالعه موردى: كاركنان مجتمع توليد روى بندرعباس)
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چكيده 
مقدمه: امروزه افزايش اميد به زندگى و كاهش ميزان بارورى سبب افزايش تعداد سالمندان در سراسر 
جهان شده است . بر اساس آخرين سرشمارى نفوس و مسكن سال 1395 حدود 9/2 درصد از جمعيت 

ايران و 10 درصد جمعيت شهر تبريز را افرد بالاى 60 سال تشكيل مى دهند.
كانون هاى دوستدار سالمند در شهر تبريز  با هدف تامين،حفظ وارتقاى سلامت جسمى، روانى ومعنوى 
سالمندان به منظور بهره مندى آنان از كيفيت زندگى بهتر،راه اندازى شده است . يكى از مهمترين اهداف 
اختصاصى راه اندازى اين كانونها آموزش شيوه زندگى سالم و خود مراقبتى به سالمندان تحت پوشش  
.  آگاهى از ميزان سواد سلامت اعضا كانون و بررسى منابع اطلاعاتى ايشان، مارا در برنامه  مى باشد 
ريزيهاى آموزشى و در نهايت رسيدن به هدف ارتقا سطح سلامت سالمندان كمك فراوانى خواهد نمود. 
سواد سلامت، ميزان توانايى  فرد براى كسب، تفسير و درك اطلاعات اوليه و استفاده از خدمات بهداشتى 
و محور تمامي برنامه ها و مداخلات آموزش و ارتقاي سلامت است. محققان همچنين آن را در مقايسه با 
سن، درآمد، وضعيت اشتغال، سطح آموزش و نژاد پيش بينى كننده قويترى براي سلامت جامعه مى دانند.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه توصيفى-تحليلى به روش مقطعى مى باشد . در اين مطالعه ميزان 
سواد سلامت و منابع اطلاعاتى  150 نفر از سالمندان عضو 6 كانون دوستدار سالمند شهر تبريزكه از 
طريق نمونه گيرى تصادفى انتخاب شده بودند، مورد سنجش قرار گرفت. داده ها با استفاده از پرسشنامه 
سنجش سواد سلامت جمعيت شهرى ايرانى (HELIA ) جمع آورى گرديد. داده هاى به دست آمده به 

كمك نسخه 21 نرم افزار SPSS و با به كارگيرى آمارهاى توصيفى تحليل شدند.
يافته ها:  32/6 درصد(49نفر) سالمندان سواد سلامت ناكافى، 16درصد(24 نفر) سواد سلامت نه چندان 

كافى، 30/6 درصد (46نفر) سواد سلامت كافى و20/6 درصد(31 نفر) سواد سلامت عالى داشتند . 
مهمترين منبع اطلاعاتى سالمندان پرسيدن از پزشك و كاركنان بهداشتى و درمانى است و به ترتيب 
برنامه هاى پزشكى پخش شده در راديو و تلويزيون و مطالعه كتاب و پرسيدن از دوستان و آشنايان در 

رده هاى بعدى قرار دارند هيچكدام از پاسخگويان با تلفن گويا آشنايى نداشتند..
در  اطلاعاتى  منابع  به  دسترسى  ومحدوديت  سلامت   سواد  بودن  محدود  به  توجه  با  نتيجه گيرى: 
سالمندان،لازمست مداخلات  آموزشى در كانونهاى دوستدار سالمند متناسب با سطح سواد سلامت و 

علايق رسانه اى آنان به منظور توسعه مهارتهاى سطح سواد گروه هدف طراحى شوند..

كليد واژه: سالمند، سواد سلامت، كانون دوستدار سالمند

 

بررسى سواد سلامت و منابع اطلاعاتى سالمندان عضو كانونهاى دوستدار 
سالمند شهر تبريزسال1397

حبيبه ستودن حق
سالمندى،  سلامت  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
تبريز.  بهداشت  مركز  سالمندان  سلامت  كارشناس 

نويسنده مسئول: 09144026282،
 Hab_seut53@yahoo.com

فرناز رهبر فرزام 
كارشناس ارشد بهداشت روان، كارشناس مسئول واحد 

سلامت خانواده و جمعيت مركز بهداشت تبريز
پرى بيات سفيدى

كاردان بهداشت خانواده، مركز بهداشت تبريز
مريم غلامى

كارشناس بهداشت عمومى، كارشناس سلامت سالمندان 
مركز بهداشت تبريز
دكترعلى عبادى

پزشك عمومى، رييس مركز بهداشت تبريز
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 چكيده
مقدمه: مواجهات شغلى كاركنان نظام سلامت را در معرض خطر ابتلا به انواع عفونت ها از قبيل بيمارى 
ايدز، هپاتيت B و هپاتيت C قرار مى دهد. رعايت اصول احيتاطات استاندارد باعث كاهش بار بيماريها 
و هزينه هاى جانبى خواهد شد. اين پژوهش، به منظور بررسى تأثير مداخله آموزشى مبتنى بر الگوى 
اعتقاد بهداشتى بر رفتارهاى مرتبط با احتياطات استاندارد در كاركنان نظام سلامت شهرستان جم در 

سال 1395 انجام گرفت. 
روش بررسى: اين مطالعه تجربى بر روى پرسنل بيمارستان توحيد و مراقبين سلامت مركز بهداشت 
شهرستان جم انجام گرفت. نمونه گيرى به صورت تصادفى طبقه اى بر حسب حرفه هاى مختلف به 
تعداد 100 نفر به دو گروه مداخله (50نفر) و كنترل (50نفر)، تخصيص داده شد. پس از تائيد روايى و 
پايايى ابزار، برنامه آموزشى قبل از مطالعه و بعد از آن مورد بررسى قرار گرفت. داده ها پس از ورود در 
نرم افزار آمارى  SPSS 20با استفاده از روش هاى آمارى توصيفى و آزمون هاى آمارى    tمستقل و آناليز 

واريانس يك طرفه مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: يافته ها نشان داد3/34 درصد از كاركنان نظام سلامت، هيچگونه سابقه آموزش قبلى در مورد 
احتياطهاى استاندارد نداشتند. 42/5 ٪  سابقه آسيب با سرسوزن و اجسام نوك تيز (Needle Stick ) و 
17/5٪ سابقه تماس با ترشحات بيماران را داشتند. مداخله آموزشى در رابطه با احتياطات استاندارد در 
گروه مداخله، از لحاظ آمارى بطورمعنى دارى موجب افزايش نمره ميانگين سازه هاى آگاهى، حساسيت 
درك شده، شدت درك شده، منافع درك شده و رفتار گرديد. ولى تغييرات معنى دار آمارى در افزايش 

نمرات خودكارآمدى و كاهش نمره موانع درك شده مشاهده نشد.
نتيجه گيرى: يافته ها مطالعه بيانگر مؤثر بودن مداخله  آموزشى مبتنى بر سازه هاى الگوى اعتقاد بهداشتى 
در احتياطات استاندارد كاركنان نظام سلامت مى باشد. آموزش هاى مبتنى بر الگوهاى تغيير رفتار به 

كاركنان نظام سلامت در رابطه با احتياط هاى استاندارد پيشنهاد مى گردد.
 

كليد واژه:  مداخله آموزشى، الگوى اعتقاد بهداشتى، احتياطات استاندارد، كاركنان نظام سلامت

سمانه جمالى
دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  بهداشت،  آموزش 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران 
 احمد ستوده

گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش   *
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  آموزش 
مسئول:   نويسنده  ايران.  بوشهر،  بوشهر،  پزشكى 

09178749910
 Email: sotoudeh_ahmadf@yahoo.com 

محمود محبوبى راد
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
بهداشت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد 

صدوقى يزد، يزد، ايران
على اسديان

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
بهداشت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد 

صدوقى يزد، يزد، ايران
سعيده صادقى

دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  بهداشت،  آموزش   
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد، يزد، 

ايران

 

ارزشيابى مداخله آموزشى مبتنى بر الگوى اعتقاد بهداشتى بر رفتارهاى مرتبط 
با احتياطات استاندارد در كاركنان نظام سلامت
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چكيده 
مقدمه: نارسايى قلبى يك بيمارى مزمن و پرهزينه اى است كه سبك زندگى سالم در پيشگيرى از آن 
مؤثر بوده و سواد سلامت نيز براى ارتقاء مراقبت از خود اين بيماران لازم  است. هدف پژوهش حا ضر 
تعيين ارتباط بين سواد سلامت و سبك زندگى بيماران نارسايى قلب بسترى در بيمارستان هاى شهر 

زاهدان مى باشد.
روش بررسى:  پژوهش حاضر مطالعه اى توصيفى- تحليلى بود كه در سال 1396، بر روي 180 نفر از 
بيماران نارسايى قلب بسترى در بيمارستان هاى شهر زاهدان كه شرايط ورود به مطالعه را داشتند انجام 

شد. نمونه ها با استفاده از روش نمونه گيرى تصادفى ساده انتخاب شدند. 
يافته ها:  ميانگين نمره سطح سواد سلامت 22/7  (از 43نمره ) با انحراف معيار 6/6 بود. 40٪  داراى 
سواد سلامتى ناكافى،  45٪ داراى سطح سواد متوسط و  15٪ داراى سطح سواد كافى و مطلوب بودند 
بود.  متوسط  از  بيشتر  كه  نمره)  (از245  بود  معيار 6/9  انحراف  و  زندگى 128/7  سبك  نمره  ميانگين 
بر اساس آزمون ضريب همبستگى پيرسون بين سواد سلامت و سبك زندگى رابطه مستقيم و از نظر 
آمارى معنى دارى وجود داشت (r=0/51 - P=0/02)يعنى با افزايش سواد سلامت، سبك زندگى ارتقاء 

مى يافت.
سواد  افزايش  با  قلبى  نارسايى  بيماران  كه  دادند  نشان  پژوهش  اين  از  حاصل  يافته هاى  نتيجه گيرى: 
سلامت، سبك زندگى سالم ترى را تجربه مى كردند و با اينكه سواد سلامت كافى نداشتند ولى سبك 
از  بيماران  اين  سلامت  سواد  ارتقاى  براى  مى شود  توصيه  بود.  متوسط  حد  از  بالاتر  آنها  سالم  زندگى 
روشهاى مختلف آموزش استفاده گردد و سبك زندگى سالم به صورت هدفمند و مستمر براى عموم 

مردم آموزش داده شود.

كليد واژه:  سواد سلامت، سبك زندگى، نارسايى قلبى

 

سواد سلامت و سبك زندگى بيماران  مبتلا به نارسايى قلب
 

نسرين رضايى
پرستارى،  دانشكده  پرستارى،  روان  گروه  استاديار، 

دانشگاه علوم پزشكى زاهدان،زاهدان،ايران 
مريم سراجى

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  استاديار،   *
زاهدان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

زاهدان، ايران. نويسنده مسئول:
Email: serajimaryam@gmail.com
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چكيده 
مقدمه: تبعيت از رفتارهاى خود مراقبتى يكى از اركان اساسى درمان در بيماران همودياليزى است.موانع 
خودمراقبتى از قويترين پيشگويى كننده هاى پيروى از رفتارهاى ارتقاء سلامت هستند .شناخت موانع و 
كاهش آنها مى تواند به ارتقاء كيفيت زندگى بيماران كمك نمايد .اين مطالعه با هدف " موانع خودمراقبتى 

در بيماران همودياليزى" انجام گرفت .
. مشاركت  روش بررسى: اين مطالعه كيفى با روش تحليل محتوا (content analysis  ) انجام شد 
كنندگان 9 بيمار،3 خانواده بيمار و 2پرستار بخش دياليزبودند. نمونه گيرى به صورت مبتنى بر هدف 
شروع شد و تا اشباع داده ها ادامه يافت . گرد آورى داده ها بصورت مصاحبه هاى نيمه  ساختار يافته 

انجام شد. داده ها با استفاده از روش تحليل محتوا مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
يافته ها: يافته هاى اين مطالعه شامل يك طبقه اصلى موانع خودمراقبتى و دو زير طبقه موانع اجتماعى 
و موانع فردى بود كه نشان دهنده انواع موانع خودمراقبتى در تبعيت از رفتارهاى خودمراقبتى بيماران 

همودياليزى بود. 
نتيجه گيرى: يافته هاى اين مطالعه نشان داد بيماران همودياليزى براى خودمراقبتى با موانع مهمى روبرو 
هستند شناسايى موانع خود مراقبتى در بيماران همودياليزى مى تواند سبب ارتقاء رفتارهاى خود مراقبتى و 
بهبودكيفيت زندگى آنان شود همچنين به مديران و برنامه ريزان حوزه سلامت كمك مى نمايد  با بينش 
جديد و تمركز بر رفع موانع  در راستاى خودمراقبتى بيماران همودياليزى برنامه ريزى هاى پيشگيرانه 

خود را جهت دهند. 

كليد واژه:  بيمار همودياليزى، موانع خود مراقبتى، مطالعه كيفى 

نسرين رضايى
استاديار، مركز تحقيقات ارتقاء سلامت، دانشگاه علوم 

پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران
مريم سراجى

دانشگاه  جامعه،  سلامت  تحقيقات  مركز  استاديار،   *
علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران.  نويسنده مسئول: 

Email :serajimaryam@gmail.com  

: 

 

موانع خود مراقبتى در بيماران همودياليزى :  يك مطالعه كيفى
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چكيده 
رفتارهاى  افزون  روز  گسترش  بيانگر  شناسى  جامعه  پژوهشهاى  از  برخى  آمارهاى   به  نگاهى  مقدمه: 
مخرب،آسيب زا،چالش انگيز دربين محصلين مقاطع متوسطه در هردو جنسيت كه در سن نوجوانى قرار 
دارند مى باشد.بروز انواع خشونت،ميزان تنزل تاب آورى،الگوگزينى  شعائر نامتعارف،لجام گسيختگى افكار 
ومسئوليت ناپذيرى از جمله رفتارهاى نامتناسب ودور از انتظار ايشان مى باشد كه به هيچ عنوان زيبنده 
جامعه دينى ما نيست.ريشه يابى علل بروز اينگونه رفتارها  را اكثر جامعه شناسان در بستر خانواده،سيستم 
هزينه  كم  مكانيزمى  بعنوان  معنويت  مى دانند.خلاء  هاى اجتماعى  زاى شبكه  مخرب  آموزشى،گسترش 
وپر اثر حلقه مفقوده اين چرخه مى باشد.تحقيقات زيادى  مبنى بر اثر گذارى سلامت معنوى  بر سلامت 
روان وحتى سلامت جسم نشان دهنده اهميت وافر اين مهم مى باشد.اهميت اين موضوع وقتى آشكارتر  
مى گردد كه در نظر داشته باشيم  دوره نوجوانى دوره هويت وبحران هويت است ونوجوان مانند خميرى 
است كه پتانسيل ذهنى وفكرى هرگونه تعقيراتى را دارد.هدف از اين پژوهش  تبيين ضرورت والزامات 
آموزش وپرورش در توجه به ارتقاء سلامت معنوى اسلامى بين نوجوانان محصل در مدارس  مى باشد.

روش بررسى:  روش پژوهش بصورت استنادى واستفاده از منابع كتابخانه اى  است.
يافته ها: علم و دانش هم امتياز است و  هم ارزش كه  اگرهمراه با ايمان وتربيت دينى باشد،مايه سلامت 
روح روان. اين در ترجمه آيه دوم سوره جمعه مى خوانيم :اوست خدائى كه از ميان بيسوادان پيامبرى 
را فرستاد كه آيات قرآن را به آنها آموزش دهد و آنها را به اخلاق پسنديده بيارايد و علوم را آموزش 
دهد. پس علم و دانش موجب نزديكى به خدا و برخوردارى از پاداش الهى است مشروط به آنكه با گوهر 
ايمان  وتربيت دينى همراه باشدبنابراين آموزش وپرورش  مى تواند بعنوان مهمترين نهاد با گسترده ترين  
حجم از مخاطب  خود در جامعه،بسترگاه مناسب جهت ارتقاء سطح سلامت معنوى اسلامى  نوجوانانى 

قرار بگيرد كه در معرض آسيبهاى رفتارى سوق پيدانكنند. 
نتيجه گيرى: نكته اصلى  اين پژوهش  اهميت جايگاه تربيت دينى را بعنوان  عامل ارتقاء سلامت معنوى 
از سوى آموزش وپرورش نشان مى دهد كه به تبع آن دامنه رفتارهاى ناهمگن وناهنجار در نوجوانان 
بطور چشمگيرى كاهش مى دهد.البته در فرايند محتوى سازى تربيت دينى بايستى فاكتورهاى مهمى مانند 
تفاوتهاى فردى،غنى سازى علمى ومعنوى مربيان،آموزش خانواده ها،استفاده از روشهاى منفعلانه جهت 

عدم تضاد بين معنويت و نيازهاى طبيعى  نوجوان در نظر گرفته شود.

كليد واژه:  سلامت معنوى اسلامى، آموزش وپرورش، نوجوانى،تربيت دينى

 

 ضرورت والزامات آموزش وپرورش در توجه به ارتقاء سلامت معنوى اسلامى 
بين نوجوانان محصل در مدارس

منصور شادكام
كارشناس ارشدمهندسى عمران،انجمن نابينايان ايران 

anjoman.nabinaian.iran@gmail.com 

منيژه عزتى رستگار
وپرورش  وراهنمايى،آموزش  ارشدمشاوره  كارشناس 

شهر قدس
 rsanai@ymail.com

حسين سراوانى
شهر  وپرورش  ارشدروانشناسى،آموزش  كارشناس   *

قدس. 09198054098
 saravani79@gmail.com
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 چكيده
خدمات  و  محصولات  درك  و  تفسير  آوردن،  دست  به  براى  فرد  يك  ظرفيت  سلامت،  سواد  مقدمه: 
اطلاعات سلامت و صلاحيت استفاده از اين اطلاعات و خدمات در روش هايى است كه سلامت را ارتقا 
مى دهد.ودر اين بين افرادى هستند كه به فراخور معلوليتى كه دارند ميزان سطح سواد سلامت آنها تحت 
تأثير قرار بگيرد مطالعه حاضر به منظور تعيين سطح سواد سلامت شاغلين ادارى افراد كم بيناى شهر 

تهران مى باشد.
روش بررسى:  اين مطالعه،يك مطالعه توصيفى – تحليلى از نوع مقطعى بود كه در سال 1397 بر روى 
125 نفراز افراد كم بيناى  بين سنين 50-20 سال كه بانك اطلاعاتى آنها نزد انجمن نابينايان موجود 
است با استفاده از نمونه گيرى تصادفى چند مرحله اى انجام شد . اطلاعات با استفاده از پرسشنامه سواد 
سلامت ايرانيان جمع آورى شد . تجزيه وتحليل داده ها از طريق نرم افزار 16SPSS و آزمونهاى آمارى 

تى تست،كاى دو،ضريب همبستگى ورگرسيون انجام گرديد.
يافته ها: در مطالعه جارى ميانگين سنى بزرگسالان 14/1 ±39/59 بود 56/4 درصد شركت كنندگان 
زن و سطح تحصيلات اكثريت آنها فوق ديپلم وبالاتر(62/7 درصد) بود.شركت كنندگان در دسترسى 
درصد) وارزيابى (57/8  درصد)،تحليل  اطلاعات (59/9  دردرك  ضعيف،  اطلاعات (76/3درصد)  به 

واستفاده از اطلاعات (75/1 درصد) در سطح متوسط بودند، از ميان متغيرهاى داراى همبستگى با سواد 
سلامت، متغيرهاى استفاده از اطلاعات ودرك اطلاعات  بيشترين پيشگويى كننده  سواد سلامت در اين 

مطالعه بودند .
از  گيرى  بكار  در  افراد  براى  را  بينايى،محدودتهايى  كم  معلوليت  كه  است  اين  واقعيت  نتيجه گيرى: 
فناوريهاى اطلاعاتى ايجاد مى كند.با توجه به اهميت صد چندان سواد سلامت دربهبود سبك زندگى،ارتقا 
سلامت وخودمراقبتى افراد كم بيناى جامعه اهميت توجه به اين موضوع در برنامه ريزى هاى آموزشى 
حائزاهميت مى باشد  پيشنهاد مى شود براى افراد كم بينا كه از سواد سلامت متوسط برخوردارند،از آخرين 

متدهاى تكنولوژى اطلاعاتى رسانه ها ومواد آموزشى ساده وقابل فهم تر طراحى واستفاده شود.

كليد واژه: كم بينا، سواد سلامت،شاغل

حسين سراوانى
* كارشناس ارشد روانشناسى، انجمن نابينايان،تهران، 
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رضا پوربهرام
كارشناس ارشد روانشناسى، انجمن نابينايان،تهران 

pourbahram.r@gmail.com

منيژه عزتى رستگار
كارشناس ارشد مشاوره، انجمن نابينايان،تهران، 

rsanai@ymail.com
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چكيده 
مقدمه: نوجوانى يكي از حساس ترين ادوار زندگي هرفرد مى باشد كه موجب شده شخص به طرزى ديگر 
احساس و رفتار كند. از مسائل عمده اى كه نوجوانان و جوانان با آن مواجه هستند، بروز احساس تضاد در 
ارزشهاى خانوادگى و عرفى،دينى درباره آزادى يا عدم آزادى رابطه با جنس مخالف و چگونگى برخورد 
با آن است. تئوري رفتار برنامه ريزي شده يكي از تئوري هايى است كه چگونگى پذيرش رفتارهاي سالم 
را توضيح مي دهد. اين مطالعه با هدف  تعيين تاثير آموزش بر اساس الگوى رفتار برنامه ريزى شده بر 

نگرش دانش آموزان دختر در خصوص رابطه با جنس مخالف اجرا گرديد. 
روش بررسى: اين پژوهش  كارآزمايى ميدانى شاهددار تصادفى شده است.جامعه آمارى 61 نفر  از 
و  مورد(28نفر)  گروه  دو  در  تصادفى  صورت  به  كه  بيرجند  شهر  دوم  دوره  متوسطه  آموزان  دانش 
شاهد(33 نفر)  قرار گرفته اند. ابزار گردآورى اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته بود كه قبل، بلافاصله و 
سه ماه بعد از مداخله تكميل گرديد. مداخله شامل 4 جلسه آموزشى و يك بسته آموزشى جهت والدين 
بود . تجزيه و تحليل داده ها توسط نرم افزارspss 20   با آزمون هاي آماري تى  تست مستقل و  آناليز 

واريانس تكرار شده انجام شد. سطح معنادارى كمتر از 0/05 در نظر گرفته شد.
 يافته ها:  قبل از مداخله دو گروه مورد و شاهد از نظر ميانگين نمره ها همسان بودند. اما بلافاصله پس از 
مداخله  ميانگين نمره كنترل رفتارى درك شده،قصدرفتارى وسه ماه بعد در رفتار افزايش  معنى دارى 

.(P< 0/001) نشان داد
نتيجه گيرى: يافته ها مطالعات نشان داد تئورى رفتار برنامه ريزى شده مى تواند به عنوان چارچوب نظرى 
هاى  حيطه  تمام  در  چراكه  رود  بكار  آن  بحرانهاى  و  بلوغ  هاى  برنامه  اجراى  و  طراحى  براى  مناسبى 

رفتارافراد بسيار تأثير گذار بوده است. 

كليد واژه:  نوجوانان، مدل رفتاربرنامه ريزى شده، رابطه با جنس مخالف، عملكرد

 

ارزشيابى تأثير آموزش بر اساس الگوى رفتار برنامه ريزى شده برعملكرد 
دانش آموزان دختر در خصوص رابطه با جنس مخالف

نرگس سرزهي
كارشناس ارشد آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت،مركز 
دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى بيرجند
ميترا مودي

استاديارآموزش بهداشت و ارتقاء سلامت،گروه بهداشت 
عمومى،مركزتحقيقات عوامل اجتماعي مؤثربرسلامت و 

دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، 
غلامرضا شريف زاده

بر  مؤثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز  استاديار، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  و  سلامت 

بيرجند
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 چكيده
مقدمه:  يافته ها مطالعات در مورد ارتباط استرس هاى روانى و اختلالات فشارخون به عنوان يكى از 
مهم ترين مسائل حل نشده مامايى متفاوت است. از طرفى، پره اكلامپسى از عوارض شايع باردارى و از 
علل عمده مرگ و مير مادران است. زمانى كه زنى در معرض باردارى پرخطر است و براى سازگارى 
با استرسورهايش تلاش مى كند، حمايت اجتماعى متغير مهمى محسوب مى شود. پژوهش حاضر با هدف 
مقايسه ى حمايت اجتماعى درك شده در زنان مبتلا به پره اكلامپسى با زنان باردار سالم به عنوان يكى 

از عوامل مرتبط، انجام شد. 
روش بررسى: اين پژوهش به روش توصيفى– مقايسه اى بر روى 50 زن باردار با تشخيص قطعى پره 
اكلامپسى و همزمان 50 زن باردار سالم و داراى مشخصات واحد پژوهش و مراجعه كننده به بيمارستان 
انجام  سال 1396  در  كرمانشاه  شهرستان  رضا(ع))  امام  معتضدى،  معصومه(س)،  حضرت  دولتى(  هاى 
گرفت. ابزار مورد استفاده در اين پژوهش، پرسشنامه محقق ساخته ويژگى هاى دموگرافيك و پرسشنامه 
حمايت اجتماعى درك شده وكس (1986) بود. براى تجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار SPSS20 و 

آزمون تى مستقل استفاده شد. 
يافته ها: با توجه به تفاوت ميانگين نمرات حمايت اجتماعى درك شده در دو گروه مبتلا و غيرمبتلا به 
پره اكلامپسى به ترتيب 69/88 و 76/80(P<0/01) چنين نتيجه گرفته شد كه 6/92 نمره اختلاف 
بين دو گروه وجود دارد كه بيانگر اين است كه حمايت اجتماعى درك شده در زنان غيرمبتلا به پره 

اكلامپسى بيشتر است. 
بروز  و  زندگى  زاى  تنش  عوامل  ميان  اى  واسطه  نقش  ايفاى  طريق  از  اجتماعى  حمايت  گيرى:  نتيجه 
مشكلات جسمى و روانى و همچنين تقويت شناخت افراد، باعث كاهش تنش، افزايش ميزان بقا و بهبود 
كيفيت زندگى افراد مى شود. و از آنجايى كه اكثر واحدهاى پژوهش كيفيت زندگى متوسطى داشتند با 
توجه به ارتباط منفى حمايت اجتماعى با استرس زنان باردار ، لذا اين وظيفه پيام آوران سلامت است كه با 
ايجاد تمهيداتى به بالا بردن هر چه بيشتر حمايت اجتماعى از زنان باردار و كمك به بهبود كيفيت زندگى 

آنان و در نتيجه كاهش استرس و عواقب ناشى از آن همت گمارند. 

كليد واژه:  حمايت اجتماعى درك شده، پره اكلامپسى، باردارى.
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مقايسه حمايت اجتماعى درك شده در زنان مبتلا به پره اكلامپسى با زنان باردار سالم 
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چكيده 
مقدمه: سرطان يكى از معضلات اساسى سلامت در ايران و جهان است. روشهاى معمول درمان سرطان 
پستان اثر بالقوهاى بر كيفيت زندگى زنان مبتلا به سرطان ميگذارد. لذا اين مطالعه با هدف ارتباط بين 

سطح سواد سلامت باكيفيت زندگى در زنان مبتلا به سرطان پستان انجام شد. 
از  نفر   107 پژوهش  مورد  جامعهى  ميباشد.  تحليلي  توصيفي-  نوع  از  حاضر  مطالعهى  بررسى:  روش 
ثبت  مركز  پاتولوژى،  مراكز  در   96-91 سالهاى  طى  كه  بودند  پستان  سرطان  بيماري  به  مبتلا  زنان 
سرطان معاونت بهداشتى استان و كلينيك بيماريهاى خاص ثبت شده بودند. جهت جمعآورى داده ها 
جهانى  بهداشت  سازمان  زندگى  كيفيت  و  ايران  شهرى  جمعيت  سلامت  سواد  پرسشنامه هاى  از 
(WHOQOL) استفاده شد. داده ها پس از جمعآورى در نرم افزار SPSS19 وارد و تجزيه و تحليل 
داده ها توسط آزمونهاى آمارى توصيفى و استنباطى ( تيتست، آناليز واريانس يكطرفه، تست تعقيبى توكى، 
من ويتنى، كروسكال واليس و ضريب همبستگى پيرسون ) در سطح معنى دارى كمتر از 0/05 انجام 

گرفت. 
يافته ها: ميانگين كيفيت زندگى و سواد سلامت به ترتيب 0/56±3/11، 1/1±3/69 و 100/64±35/9 
بود. ضريب همبستگى پيرسون، همبستگى مثبت و معنادارى را بين سواد سلامت با كيفيت زندگى نشان 
داد (P<0/05). همچنين ارتباط آمارى معنادارى بين سواد سلامت و كيفيت زندگى با متغيرهاى سن، 

سطح تحصيلات، شغل و وضعيت درآمد مشاهده شد. 
لذا  دارد.  مثبتى  همبستگى  زندگى  كيفيت  با  سلامت  سواد  كه  داد  نشان  پژوهش  يافته ها  نتيجه گيرى: 
تلاش در جهت بهبود سطح سواد سلامت زنان از طريق انجام مداخلات آموزشى به منظور ارتقاى كيفيت 

زندگى بيماران مبتلا به سرطان از اهميت بالايى برخوردار است. 

كليد واژه:  سواد سلامت، كيفيت زندگى،  سرطان پستان
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مريم ميرى
تحقيقات  مركز  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
عوامل اجتماعى مؤثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند، بيرجند، ايران 
Email: mmiri1062@gmail.com

ميترا مودى
عوامل  تحقيقات  مركز  بهداشت،  آموزش  دكترى 
اجتماعى مؤثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، 

بيرجند، ايران 
احمدرضا سبزارى

تحقيقات  مركز  آنكولوژى،  و  راديوتراپى  متخصص 
بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه  مولكولى،  و  سلولى 

بيرجند، ايران
مينور لميعيان

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  آموزش  تخصصى  دكتراي 
پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
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چكيده 
مقدمه: مديريت ديابت نوع 2 به شدت وابسته به مشاركت فعال بيمار در رفتارهاى خود مراقبتى از 
جمله رژيم غذايى توصيه شده است. اين مطالعه با هدف بررسى تأثير مداخله آموزشى مبتنى بر عوامل 
روانشناختى بر رفتار غذايى، قند خون و هموگلوبين گليكوزيله (HbA1C) بيماران مبتلا به ديابت نوع 2 

مراجعه كننده به كلينيك ديابت و مراكز بهداشتى درمانى ايذه انجام شد.
روش بررسى: در اين كارآزمايى بالينى، 145 بيمار، بصورت تصادفى در دو گروه مداخله (73 نفر) و 
شاهد (72 نفر) وارد مطالعه شدند. پرسشنامه چند قسمتى و محقق ساخته شامل اطلاعات دموگرافيك، 
پرسشنامه سنجش ادراكات و باورهاى مرتبط با رژيم غذايى؛ پرسشنامه سنجش ترس ها، نگرانى ها و 
تبعيت  سنجش  اعتماد  قابل  و  معتبر  پرسشنامه  همچنين  و  ديابتى؛  غذايى  رژيم  با  مرتبط  هاى  ناراحتى 
غذايى درك شده (PDAQ) براى جمع آورى داده ها قبل و سه ماه پس از اتمام مداخله آموزشى استفاده 
شد. افراد گروه مداخله، طى هشت جلسه در برنامه آموزشى مشاركت كردند. افراد گروه مقايسه تنها 
خدمات روتين را دريافت كردند. تحليل داده ها با نرم افزار آماريSPSS20  و با استفاده از آمار توصيفى 

و آمار استنباطى انجام شد.
اغراق  باورهاى  (بجز  بيمار  باورهاى  و  ادراكات  هاى  زيرگروه  نمرات  ميانگين  ماه  سه  از  پس  يافته ها: 
ميانگين  همچنين   .(p=0/001) بود  شاهد  گروه  از  بيشتر  دارى  معنى  طور  به  مداخله  گروه  در  آميز) 
از  بعد  ماه  سه  آميز  اغراق  باورهاى  و  بيمار  هاى  ناراحتى  و  نگرانى ها  ها،  ترس  هاى  زيرگروه  نمرات 
مداخله آموزشى در گروه آزمون كاهش معنادارى نسبت به گروه كنترل داشت(p=0/001). ميانگين 
نمره پايبندى به رژيم غذايى سالم در گروه آزمون نسبت به گروه كنترل افزايش معنى دارى پيدا كرد. 
.(p=0/001)نيز در مقايسه با گروه كنترل كاهش معنى دارى داشت HbA1C ميانگين قند خون ناشتا و

در  سلامتى  پيامدهاى  بر  روانشناختى  عوامل  گذارى  تاثير  اهميت  حاضر،  مطالعه  يافته ها  گيرى:  نتيجه 
بيماران ديابتى را برجسته مى كند. اين مطالعه همچنين تركيب جديدى از عوامل روانشناختى مرتبط با 

رژيم غذايى در بيماران ديابتى را معرفى كرده است.  

كليد واژه:  روانشناسى، رژيم غذايى، HbA1c; FBS، بيماران، ديابت مليتوس، نوع دو
 

آرش سلحشورى 
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران
فرشته زمانى علويچه

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران
بهزاد محكى

بهداشت،  دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار 
درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران 
عرفان صادقى

بهداشت،  دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار 
درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه 

اصفهان، اصفهان، ايران 
فيروزه مصطفوى

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران.  مسئول: 09162342082،
 F_Mostafavi@yahoo.com

 

كارآيى مداخله آموزشى مبتنى بر عوامل روانشناختى در دستيابى به پيامدهاى 
بهداشتى در بيماران مبتلا به ديابت نوع دو
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 چكيده
مقدمه: تعيين كننده هاى تبعيت از رژيم غذايي سالم در بيماران ديابتى نوع دو به ويژه از نگاه خود بيماران 
و ارائه دهندگان خدمات سلامتى نقش مهمي در طراحي برنامه هاى مداخله اي ترويج تغذيه ي سالم 
ايفا مينمايد. لذا اين مطالعه با هدف بررسي تجارب بيماران و ارائه دهندگان خدمات سلامتى در زمينه 
مداخلات  طراحى  به  كمك  جهت  شده  توصيه  غذايى  رژيم  از  بيماران  تبعيت  اجتماعى  موانع  شناسايى 

آينده انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه داراى يك طرح كيفى توصيفى و در فاصله زمانى آبان سال 1395 تا تير1396 
انجام شد. داده ها با استفاده از 33  مصاحبه عميق سازمان نيافته با بيماران مبتلا به ديابت نوع دو و 
  MAXQDA v10ناظران بر درمان آنها انجام شد. داده ها به روش تحليل موضوعى و به كمك نرم افزار

مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها: در نتيجه تحليل داده ها، موانع درك شده در 5 طبقه دسته بندي شدند كه عبارتند از؛ اولويت ها 
و  اجتماعى  تنگناهاى  اجتماعى؛  حمايت  ضعف  خانوادگى؛  غذايى  عادات  اجتماعى؛  هاى  كننده  رقابت  و 

الگوهاى غذايى غالب.
نتيجه گيرى: اين مطالعه ابعاد جديدى از موانع اجتماعى از جمله اولويت ها و رقابت كننده هاى اجتماعى 
و تنگ ناهاى اجتماعى مرتبط با تبعيت از توصيه هاى غذايى در افراد مبتلا به ديابت نوع II را شناسايى 
نمود كه در ساير مطالعات به ندرت مورد توجه قرار گرفته است. لذا شناخت اين عوامل مى تواند كارآيى 

مداخلات مربوط به سلامت در بيماران مبتلا به ديابت را بهبود بخشد.

كليد واژه:  ديابت نوع دو، عوامل اجتماعي، رژيم غذايى سالم، تحليل محتوى

 

درك و تجربه موانع مرتبط با تبعيت بيماران ديابتى نوع 2 از توصيه هاى غذايى: 
يك مطالعه كيفى در ايران

فيروزه مصطفوى 
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران 
فرشته زمانى علويچه

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران 
بهزاد محكى

بهداشت،  دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار 
درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران 
آرش سلحشورى*

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران.  مسئول: 09162342082،
 Aidin_salahshoori@yahoo.com
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چكيده 
مقدمه:  تبعيت بيمار ديابتى از رژيم دارويي با عوامل رواني اجتماعي زيادى كه هنوز ناشناخته هستند، 
ارتباط دارند. لذا مطالعه حاضر با هدف شناسايي عوامل رواني اجتماعي مانع شونده تبعيت بيماران مبتلا 

به ديابت نوع دو از رژيم دارويى انجام شد.
عميق  مصاحبه  از  استفاده  با  كه  است  توصيفى  نوع  از  كيفي  مطالعه  يك  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
سازمان نيافته با 23 بيمار مبتلا به ديابت نوع دو و 10 ناظر درمان (مرد و زن) انجام شد. داده ها در 
فاصله زماني آبان ماه 1395 تا خرداد ماه 1396 از طريق مصاحبه چهره به چهره در منزل بيمار، مراكز 
افزار  نرم  از  استفاده  با  داده ها  تحليل  و  تجزيه  شدند.  آوري  جمع  ديابت  كلينيك  و  درمانى  بهداشتى 

MAXQDA-10 و روش تجزيه و تحليل موضوعى انجام شد.
يافته ها: در نتيجه تحليل داده ها، موانع درك شده در 6 طبقه دسته بندي شدند كه عبارتند از؛ ترس، 
ضعف  فرزندان؛  مسائل  و  مشكلات  داشتن  اولويت  فرسودگي؛  و  خستگى  احساس  ناراحتي؛   و  نگراني 

حمايت مالى؛ چالش هاى ارتباطى؛ و شرايط شغلي نامناسب.
نتيجه گيرى: با توجه به اين كه مشكلات روانى- اجتماعى نقش مهمى در روند درمان بيماران مبتلا به 
ديابت نوع دو دارند، توصيه مى شود مبتلايان به اين بيمارى از لحاظ مشكلات روانى-اجتماعى بررسى 
شوند و كسانى كه واجد شرايط مشاوره هستند، به كارشناسان بخش هاى بهداشت روان در مراكز ارائه 
دهنده خدمات بهداشتى ارجاع داده شوند. همچنين مداخلات آموزشى نيز بايد به منظور افزايش آگاهى 
بيماران و جامعه در مورد واقعيت هاى مرتبط با ديابت و كاهش حساسيت آنها نسبت به انگ و برچسب 

هاى مرتبط با بيمارى انجام شوند.
 

كليد واژه:  ديابت نوع دو، عوامل رواني اجتماعي، رژيم دارويي، مطالعه كيفي
 

آرش سلحشورى
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران
فرشته زمانى علويچه

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران
بهزاد محكى

بهداشت،  دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار 
درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران
فيروزه مصطفوى

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
اصفهان،  درمانى  بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم 

اصفهان، ايران.  مسئول: 09162342082،
 F_Mostafavi@yahoo.com

 

موانع روانى اجتماعى مرتبط با تبعيت از رژيم دارويى در بيماران مبتلا به ديابت نوع 2: 
يك مطالعه كيفى در ايران
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چكيده 
سال   تا  جهانى  بهداشت  سازمانى  استراتژيهاى  يكى  تحركى)  ناكافى(كم  بدنى   فعاليت  كاهش   مقدمه: 
2025 براى  پيشگيرى و كنترل بيماريهاى غيرواگير مى باشد. سواد سلامت به عنوان شاخصى مهم در 
سلامت افراد و جوامع  مى باشد.با  توجه به نقش كليد زنان در سلامت خود و خانواده شان، مطالعه حاضر 

با هدف بررسى فعاليت فيزيكى و   سطح سواد سلامت در زنان انجام گرفت . 
روش بررسى: نوع پژوهش مقطعى  و حجم نمونه شامل  300 نفر از زنان مراجعه كننده به مراكز سلامت  
شهر تبريز در سال   1396 مى باشد . 12 مركز سلامت بصورت تصادفى  از مناطق مختلف شهر براساس  
وضعيت اجتماعى – اقتصادى انتخاب گرديد . ابزار گرد آورى داده ها در اين مطالعه پرسشنامه اى 3 
قسمتى  شامل بخش اول مربوط به مشخصات و و يژگى هاى فردى، بخش دوم پرسشنامه استاندارد بين 
المللى فعاليت فيزيكى(IPAQ)  و پرسشنامه سواد سللامت (Newest Vital Sign) بود . داده هاى 
جمع آورى شده  با استفاده از نرم افزار SPSS  نسخه  16 مورد  و آزمون هاى آمارى ضريب همبستگى 

پيرسون  و آناليز واريانس يكرفه  و تى تست مستقل  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
يافته ها:  ميانگين سنى افراد مورد پژوهش6±31,3،سطح تحصيلات 8 درصد ابتدايى 25  درصد بالا تر 
از ديپلم و 82درصد خانه دار بودند. ميانگين  كلى  نمره  فعاليت بدنى  5 ±  21,2 (سقف نمره 32) و 
سواد سلامت1,9 ±   3,2(سقف نمره6) بدست آمد . در كل  29,4 درصد سواد سلامت ناكافى   و 22,6  
درصد سواد سلامت كافى برخوداربودند. از نظر فعاليت بدنى  15٪  افراد مورد پژوهش  مطلوب و  ٪35 
نامطلوب بودند.بطوريكه 56٪ از افراد مورد پژوهش براى انجام فعاليت بدنى برنامه منظمى نداشتند. 
انجام پياده روى بمدت 10 دقيقه و بيشتر، استفاده از پله بجاى آسانسور  و فعاليت بدنى متوسط حداقل 
بمدت 30دقيقه  در 3روز هفته به ترتيب 39٪،20٪ و 34٪ گزارش گرديد. فعاليت فيزيكى در كل با 
سواد سلامت همبستگى معنادارى داشت (r=21 - P<0/001) سواد سلامت با تحصيلات و شغل ارتباط 
معنادارى داشت(P<0/001). بطوريكه  زنان با تحصيلات بالاتر و شاغل از سطح سواد سلامت بالاترى  
 .001.>p))برخورداربودند.فعاليت بدنى با تحصيلات و ميزان در آمد ارتباط مستقيم و معنا دارى داشت
نتيجه گيرى: براساس يافته هاى پژوهش حاضر فعاليت بدنى درافراد مورد مطالعه در حد مطلوب نمى 
.لذا مداخلات آموزشى در جهت  باشد.همچنين سواد سلامت بر انجام فعاليت بدنى تاثير مثبت دارد 
افزايش فعاليت بدنى و  استفاده از  استراتژهاى سواد سلامت در مداخلات آموزشى مى تواند منجر به 

بهبود  فعاليت فيزيكى و سوادسلامت گردد.

كليد واژه:  سواد سلامت،فعاليت فيزيكى، زنان 

 

بررسى فعاليت فيزيكى  و  ارتباط آن با سواد سلامت در زنان 
مراجعه كننده به مراكز سلامت شهرى

راحله سلطانى
آموزش  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  دكترى   *
دانشگاه   بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت 
علوم پزشكى اراك،اراك، ايران . 09143099259،

shadi8685@gmail.com

رقيه جوادى 
آموزش  كارشناس  آموزشى،  مديريت  ارشد  كارشناس 
سلامت، معاونت بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، 

تبريز، ايران
فريبا سلطانى

پرورش  آموزش  انگليسى،  زبان  آموزش  كارشناس 
ناحيه 3 تبريز، تبريز،ايران 
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چكيده 
زيادي  اهميت  و  مى باشد  سالمند  افراد  سلامت  وضعيت  در  مهم  شاخص  يك  روان  سلامت  مقدمه:  
در دستيابى به سالمندي موفقيت آميز و برخورداري از كيفيت زندگى در بين سالمندان جوامع و حتى 
فرهنگهاي مختلف دارد. تنهايى، عدم وجود ارتباطات اجتماعى و وضعيت اقتصادي از مهم ترين عوامل 
تعيين كننده وضعيت روانى به ويژه در افراد سالمند مى باشند.با توجه به اهميت موضوع در سالمندان 
بر آن شديم تا مطالعه اى با هدف تعيين سلامت روان و رابطه آن با حمايت اجتماعى سالمندان را در 

استان يزد بررسى نماييم .
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى تحليلى است كه به روش خوشه اى تصادفى در سال 1396 
بر روى 244 سالمند 60 ساله و بالاتر، ساكن شهرستانهاى يزد انجام شد. پرسشنامه ها به روش مصاحبه 
چهره به چهره و در چند مورد خاص با مصاحبه تلفني تكميل گرديد. جمع آورى داده ها در اين مطالعه از 
طريق پرسشنامه هاى اطلاعات دموگرافيك، مقياس چند بعدي حمايت اجتماعى ادراك شده و سلامت 

عمومى 12 سؤالى (GHQ-12) انجام شد. 
يافته ها: يافته ها نشان داد ميانگين سنى سالمندان7/26 ±67/17 بود كه 42/2٪ مرد و 57/8 ٪ زن 
بودند . از اين تعداد71٪ متاهل و82٪ آنها مالك منزل مسكونى خود بودند . 32٪ سالمندان ازسلامت 
روان مطلوب برخوردار بودند و بقيه از اين نظر نيازمند پيگيرى و مداخلات سلامت روانى بودند. ميانگين 
و انحراف معيار نمره حمايت اجتماعى سالمندان1/11± 22/ 45 بود كه از حمايت اجتماعى خانواده در 
حد بالاترى نسبت به حمايت دوستان و افراد مهم برخوردار بودند. در اين مطالعه همبستگى معنى دارى 

بين سلامت روان و حمايت اجتماعى سالمندان (P<0/045)وجود داشت.
نتيجه گيرى: مطابق يافته ها اين بررسى، بيش از 60 درصد افراد داراى نشانه هاى اختلال روانى هستند 
كه نيازمند پيگيرى و مداخلات مناسب سلامت روانى هستند بنابراين مي توان با تقويت وضعيت حمايت 
اجتماعى و آموزش هاى برنامه ريزي شده به سالمندان و خانواده ها، وضعيت كنوني را تا حدودي بهبود 

بخشيد.

كليد واژه: سلامت روان،حمايت اجتماعى، سالمندان

 طاهره سلطانى
وارتقاءسلامت،  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى   *
گروه آموزش بهداشت وارتقا سلامت،دانشكده بهداشت، 
دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد،ايران. نويسنده 

مسئول:09132738329،
Soltanitahere@Gmail.Com

عبدالخالق جعفرى
به  پاسخگويى  و  بازرسى  عملكرد،   ارزيابى  مدير 
شكايات دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد ، ايران

شكوه فاضل پور
كارشناس ارشد آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه 
بهداشت،   دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد،ايران
نرجس حسينى

كارشناس ارشد آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه 
بهداشت،   دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد،ايران
مريم كاظمى

كارشناس بهداشت عمومى دانشگاه علوم پزشكى شهيد 
صدوقى يزد،ايران
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چكيده 
مقدمه: سواد سلامت نشان دهنده مهارتهاى شناختى و اجتماعى است كه انگيزه و توانايى افراد براى 
كسب، دسترسى و درك روشهاى استفاده از اطلاعات جهت حفظ و ارتقاء سلامتى را تعيين ميكند. هدف 
از اين مطالعه بررسى سواد سلامت و عوامل مرتبط با آن در دانشجويان مجتمع آموزش عالى و دانش 

آموزان بهورزى شهرستان خواف در سال 1397 بود.
روش بررسى: اين مطالعه بصورت مقطعى بر روى 45 نفر از دانشجويان و 16 نفر از دانش آموزان 
بهورزى شهرستان خواف كه به روش سرشمارى انتخاب شدند، انجام شد. داده ها با استفاده از پرسشنامه 
ايرانى(HELIA) جمع آورى گرديد. براى توصيف متغيرها از درصد و  شهرى  سلامت  سواد  سنجش 

فراوانى و در تحليل از آزمون كاى دو در سطح معنادارى پنج صدم استفاده شد.
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار سن افراد مورد بررسى 2,26±20,92 سال بود. 6/6 درصد(4 نفر) سواد 
سلامت ناكافى، 19/7 درصد(12 نفر) سواد سلامت نه چندان ناكافى، 49/2 درصد(30 نفر) سواد سلامت 
كافى و 24/6 درصد(15 نفر) سواد سلامت عالى داشتند. سواد سلامت ارتباط معنادارى با وضعيت تاهل، 
.(P>0,05)ولى با جنسيت ارتباط امارى معنادارى نشان نداد (P<0,05)تحصيلات و فعاليت بدنى داشت

نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها مطالعه حاضر اكثريت افراد مورد بررسى از سواد سلامت كافى برخوردار 
بودند كه اين خود نشان دهنده توجه بيشتر آنان به سلامت خود و زمينه را براى ارتقاى بهتر سواد 

سلامت فراهم مى اورد.

كليد واژه:  سواد سلامت، عوامل مرتبط، دانشجويان و دانش آموزان، خواف

 

بررسى سواد سلامت و عوامل مرتبط با آن در دانشجويان مجتمع آموزش عالى 
و دانش آموزان بهورزى شهرستان خواف،1397

عزت فروغيان
آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   ) بهورزى  مربى 
پزشكى،  دانشكده  پزشكى،  آموزش  گروه  نگر،  جامعه 

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران)
آرزو غيرتى قاسم آبادى

مدير بهورزى دانشجوى كارشناسى ارشد آموزش جامعه 
پزشكى  علوم  پزشكى،  دانشكده  پزشكى،  آموزش  نگر، 

مشهد، مشهد، ايران)
خالد سميعى رودى

آموزش  ارشد  كارشناسى   ) بيماريها  واحد  مسئول 
بهداشت،  آموزش  گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت 

دانشكده بهداشت، علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران)
مريم سلطانى

ارشد  علمى(كارشناسى  هيئت  عضو  و  مربى   *
بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژى،  گروه  اپيدميولوژى، 
نويسنده  مسئول:  ايران).  مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم 

 09389947765
soltanimr@mums.ac.ir
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 چكيده
مقدمه: استفاده از سموم نه تنها بر سلامت انسان اثرات قابل توجه منفى دارد بلكه بر عوامل مختلف 
محيطى نظير خاك، آبهاى سطحى و زيرزمينى، بهره ورى محصول، محيط گياهى و جانورى نيز تآثير دارد.

بر اين اساس به منظور بررسى ميزان آگاهى،نگرش و عملكرد كشاورزان روستايى شهرستان رفسنجان در 
رابطه با جنبه هاى زيست محيطى آفت كش ها اين مطالعه صورت پذيرفت.

روش بررسى: اين مطالعه از نوع بررسى مقطعى بوده، و جامعه مورد مطالعه كشاورزان روستايى شهرستان 
رفسنجان بودند. ابزار جمع آورى اطلاعات در اين پژوهش،پرسشنامه ميباشد  كه پايايى و روايى آن نيز 
به تاييدرسيده بود. پس از جمع آورى داده ها از طريق پرسشنامه، با استفاده از نرم افزار SPSSو آزمون 

هاى آمارى تى مستقل و ANOVA One- way مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها: به طور كلى يافته ها نشان دادند كه بين نمره آگاهى و نگرش نمونه هاى پژوهش  با افزايش 
سطح سواد و افرادى كه در كلاس هاى آموزشى در رابطه با موارد بهداشتى و رعايت اصول ايمنى در 
حين سمپاشى شركت كرده بودند  با آنهايى كه هيچگونه آموزشى نديده بودن اختلاف معنى دار آمارى 
. اما بين نمره آگاهى نمونه هاى مورد پژوهش در رابطه با موارد بهداشتى و   (0,05>P)وجود داشت
رعايت اصول ايمنى در حين سمپاشى با سن، سابقه كار، سابقه سمپاشى و سطح زير كشت نمونه هاى مورد 

 .(P<0/05)پژوهش رابطه معنى دار آمارى وجود نداشت
نتيجه گيرى: يشنهاد ميگردد كلاس هاى آموزشى در رابطه با موارد بهداشتى و رعايت اصول ايمنى در 
حين سمپاشى توسط متخصصين اين امر به منظور ارتقا سطح دانش و نگرش،براى تمامى كشاورزان به 

طور مداوم برگزار گردد. 

كليد واژه:  آگاهى،نگرش،عملكرد،آفت كش  

فاطمه آينه حيدرى
پزشكى  علوم  دانشجويى،دانشگاه  تحقيقات  كميته 

رفسنجان،رفسنجان،ايران
محمد اسد پور

ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى 
سلامت،گروه خدمات بهداشتى و ارتقا سلامت،دانشكده 
بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى رفسنجان،رفسنجان،ايران

مصطفى نصيرزاده
ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى 
سلامت،گروه خدمات بهداشتى و ارتقا سلامت،دانشكده 
بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى رفسنجان،رفسنجان،ايران

فاطمه رخ فروز 
پزشكى  علوم  دانشجويى،دانشگاه  تحقيقات  كميته 

رفسنجان،رفسنجان،ايران
ياسر سليم آبادى*3

* دكترى تخصصى حشره شناسى پزشكى،گروه خدمات 
بهداشتى و ارتقا سلامت،دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم 
مسئول:  نويسنده  رفسنجان،رفسنجان،ايران.  پزشكى 

،09137079625
Email:yasernls@gmail.com     

 

بررسى آگاهى، نگرش و عملكرد كشاورزان روستايى شهرستان رفسنجان درباره جنبه هاى 
بهداشت محيطى استفاده از سموم آفت كش
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چكيده 
مقدمه:  خشونت و قلدرى در مدارس سراسر جهان  شيوع بالايى دارد و به عنوان يكى از مسايل مهم 
 whole ) سلامت روان دانش آموزان مطرح است. . شواهد نشان مى دهد استفاده از رويكرد كل مدرسه
school approach)، در ارائه مداخلات پيشگيرانه و مقابله با خشونت و قلدرى موثر مى باشد. با توجه 
به اينكه هدف يكى از اجزاى هشتگانه مدارس مروج سلامت در ايران مقابله و كاهش اين مشكل مى باشد، 
مطالعه حاضر جهت بررسى و مقايسه نحوه اجراى رويكرد كل مدرسه در مدارس ابتدايى مروج سلامت 

و غير مروج سلامت و تأثير آن بر قلدرى دانش آموزان طراحى و اجرا گرديد.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى با مشاركت 900 دانش آموز (445دختر و 455پسر)، 563 نفر از 
والدين و 104 نفر از معلمان مقطع ابتدايى پايه4، 5 و 6) شهر كرمانشاه در سال 1396 انجام شد. نمونه 
گيرى به روش تصادفى طبقه اى تناسبى بود. طبقات نمونه مورد مطالعه شامل جنسيت دانش آموزان، 
وضعيت مدرسه (مدارس مروج سلامت/غير مروج سلامت) و منطقه شهرى (برخوردار/ نيمه برخوردار/ 
براى  و   (APRI) همسال  نوجوانان  روابط  سنجش  مقياس  از  قلدرى  گيرى  اندازه  براى  بودند.  محروم) 
سنجش عناصر رويكرد كل مدرسه از چك ليست محقق ساخته و چك ليست مدارس مروج سلامت 
استفاده شد. تجزيه و تحليل داده ها با استفاده از نسخه 16 نرم افزار SPSS و با به كارگيرى آمار توصيفى 

و آزمون هاى تي زوجى انجام شد.
يافته ها:  بر اساس يافته هاى اين مطالعه از بين دانش آموزان دختر و پسر دبستانى شهر كرمانشاه 49 
درصد قلدرى در سطح متوسط و بالا داشتند و 76/2 درصد دانش آموزان قربانى در سطح متوسط و بالا 
بودند. از نظر قلدرى و عناصر رويكرد كل مدرسه در دانش آموزان، بين مدارس مروج سلامت و مدارس 
عادى تفاوت معنى دارى ديده نشد(P=0/066). اين در حاليست كه ميزان قربانى شدن در مدارس مروج 

.(P<0/001)سلامت به طور معنى دارى بيشتر از مدارس عادى بود
نتيجه گيرى: با توجه به آمار بالاى قلدرى در مدارس و عواقب آن، طراحى برنامه ضد قلدرى، اجرا و 
ارزشيابى آن در ايران بر اساس عناصر رويكرد كل مدرسه مورد نياز و ضرورى است. نتايج مطالعه حاضر 
به طور كلي نشان داد كه تفاوت معني داري در خصوص همه عناصر رويكرد كل مدرسه بين مدارس 
مروج سلامت و مدارس عادى وجود نداشت كه به نظر مي رسد تجديد نظر در خصوص محتوا و نحوه 

اجراى اين طرح براي نيل به اثربخشي بيشتر ضروري است.

كليد واژه:  قلدرى، دانش آموزان، دبستان، رويكرد كل مدرسه، مدارس مروج سلامت

 

آيا اجراى طرح مدارس مروج سلامت بر ميزان خشونت و قلدرى در
 بين دانش آموزان تاثير دارد؟ 

نوشين سليمى
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى 
گروه بهداشت عمومى، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم 

پزشكى همدان، ايران
اكرم كريمى شاهنجرينى

عمومى،  بهداشت  گروه  بهداشت،  آموزش  دكتراى   *
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران

تلفن:   08138380398
Email: karimi.a@umsha.ac.ir

فروزان رضاپور شاهكلائى
عمومى،  بهداشت  گروه  بهداشت،  آموزش  دكتراى 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران

بهروز حمزه
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت 

پزشكى كرمانشاه، ايران
قدرت اله روشنايى

دانشكده  زيستى،  آمار  گروه  زيستى،  آمار  دكتراى 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران

محمد باباميرى
دكتراى روانشناسى، گروه ارگونومى، دانشكده بهداشت، 

دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران
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 چكيده
مقدمه: شادمانى به عنوان يكى از معيارهاى سلامت روان مى باشد. افراد شادتر با توانايى سوگيرى در 
تفسير و پردازش احساسات قادر خواهند بود،احساسات مثبت ترى داشته باشند. عناصر ذهنى ممكن است 
بر روى ادراك درد تاثير گذاشته و پاسخ به درد، مطابق با آن تغيير كند. لذا اين مطالعه با هدف بررسى 
ميزان شادمانى و ارتباط آن با ترس از زايمان در زنان نخست باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتى 

درمانى شهر مشهد در سال 1393 انجام شد.
روش بررسى: تعداد 173 نفر از زنان واجد شرايط در اين مطالعه مقطعى شركت كردند. اطلاعات با 
استفاده از فرم مشخصات فردى و مامايى و پرسشنامه شادمانى آكسفورد و نگرش به زايمان CAQ (  كه 
پرسشنامه اى براى بررسى ترس از زايمان مى باشد(، با نمونه گيرى چندمرحله اى جمع آورى گرديد. 
سپس داده ها با استفاده از نرم افزار آمارى SPSS 11,5 و با استفاده از آزمون هاى آمارى كولوموگروف 
اسميرنوف،آناليز واريانس يك طرفه، تى مستقل، رگرسيون، كروسكال واليس، كاى اسكوئر، آزمون تعقيبى 

توكى، من ويتنى يو و همبستگى اسپيرمن و پيرسون تجزيه و تحليل شدند.
زايمان  از  ترس  وميانگين  شادمانى123/97±18/82  ميانگين  داد  نشان  پژوهش  اين  يافته ها:  
7/57±45/80 بود.ارتباط آماريب معنى دارى ميان اين متغيير وجود داشت . به اين معنى كه زنان 
شادتر ترس از زايمان كمترى را. تجربه كرده بودند و همچنين اين زنان، زايمان طبيعى را به عنوان روش 

انتخابى خود براى زايمان انتخاب كرده بودند. 
نتيجه گيرى: با در نظر گرفتن ارتباط بين شادمانى و ترس از زايمان در اين پژوهش، به نظر مى رسد 
اجراى اقداماتى در جهت ارتقاى شادمانى در زنان باردار بتواند در جهت كاهش ترس زنان از زايمان 
طبيعى و تمايل بيشتر نسبت به انتخاب زايمان طبيعى سودمند باشد . درنتيجه مى توان با توجه و حمايت 
بيشتر زنان باردار در جهت ارتقاى شادمانى و برنامه ريزى در جهت ايجاد برنامه آموزشى در باره زايمان 

طبيعى و روند آن در كاهش ترس زنان از زايمان گام برداشت.

كليد واژه:  شادمانى، ترس، زايمان، نخست باردار

فرناز سادات سيد احمدى نژاد
دانشگاه  مامايى  و  پرستارى  دانشكده  مامايى،  مربى 

آزاداسلامى واحد كرمان

 

بررسى ميزان شادمانى و ارتباط آن با ترس از زايمان در زنان نخست باردار
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چكيده 
مقدمه: اختلال شناخت بصورت اختلالات عمده اى در توانش شناخت آدمى ايجاد مى شود. آشفتگى 
روانشناختى عوارض متعددي در خانواده، زندگي اجتماعي، فردي، سازماني و تأثير بسزايى روى مشاغل 
مختلف مى گذارد كه مى توان شغل پرستارى را يكى از تأثير پذيرترين مشاغل در اين مورد به حساب 
آورد. پژوهش حاضر با هدف بررسى رابطه ابعاد شخصيتى با آشفتگى روانشناختى در پرستاران بيمارستان 

شفاء كرمان در سال1394 انجام شد. 
روش بررسى:  در اين تحقيق توصيفى همبستگى جامعه آمارى پژوهش شامل كليه پرستاران بيمارستان 
شفا (324 نفر) بود كه با استفاده از جدول مورگان تعداد 177 نفر به عنوان نمونه و به روش تصادفى 
ساده انتخاب شدند. براى جمع آورى اطلاعات از دو پرسشنامه تجارب و عواطف آكسفورد-ليورپول 
(1387) و پرسشنامه پنج عامل بزرگ شخصيت گولدبرگ (1390) استفاده شد. آناليز داده ها با استفاده 

از نرم افزارSPSS انجام شد. 
يافته ها:  يافته ها: پژوهش نشان داد كه بين روان رنجورخويى، برون گرايى، گشودگى به تجربه، پذيرش 
و وظيفه شناسى با آشفتگى روان شناختى در پرستاران بيمارستان شفاء كرمان رابطه وجود دارد و نقش 
ابعاد شخصيتى در اين آشفتگى با يكديگر متفاوت است. به اين صورت كه افزايش روان رنجورخويى و 
گشودگى به تجربه با افزايش آشفتگى روان شناختى پرستاران همراه است. همچنين مشخص شد كه عامل 
روان رنجورخويى با (0/38) و پذيرش با (0/42) كمترين تأثير و عامل وظيفه شناسى با (89٪) بيشترين 

تأثير را در آشفتگى روانشناختى پرستاران دارند. 
نتيجه گيرى: از آنجا كه كاركنان در پى ارضاى نيازهاى خود در سازمان هستند و اهداف و ارزش هاى 
سازمانى قسمتى از خودشان گرديده است، با توجه به ساختار شخصيت خود مى توانند در شغلى موفق 
شناختى  روان  آشفتگى  از  جلوگيرى  به  شغلى  سازگارى  و  شخصيت  هماهنگى  بنابراين،  باشد.  ماندگار  و 
پرستاران منجر شده و افزايش ارزشمندى و رضايت در سازمان و افزايش بهره ورى را به دنبال خواهد 

داشت. 

كليد واژه:  ابعاد شخصيتى، آشفتگى روانشناختى، پرستار، كرمان 

 

بررسى رابطه بين ابعاد شخصيتى با آشفتگى روان شناختى در 
پرستاران بيمارستان شفاء كرمان 

سيدمصطفى سيد عسكرى
دانشگاه علوم پزشكى كرمان
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 چكيده
مقدمه: باردارى از دوره هاى پرخطرزندگى زنان است. تغذيه باردارى روى  سلامت مادر وجنين موثر 
است. اين مطالعه باهدف مقايسه اثربخشى آموزش تغذيه به روش بحث گروهى و مولتى مديا بر يادگيرى  

زنان باردار انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى  با گروه كنترل كه روى174 زن باردارهفته 6تا 10 باردارى از 
بين مراكز بهداشتى شهرى خراسان رضوى   سال 2014با نمونه گيرى سهميه اى غير تصادفى انجام شد. 
قبل مداخله آموزشى، پره تست با  پرسشنامه محقق ساخته روا و پايا شده،  از آزمودنى ها صورت گرفت. 
يك  ماه بعد آموزش به روش بحث گروهى ومولتى مديا، پست تست تكميل شد. داده ها  با نرم افزار  

spss20,، و در سطح P<0/05 تجزيه و تحليل شد.
دار   معنى  مديا  مولتى  براى  آموزشى  ازمداخله  بعد  و  قبل  در  شناختى  حيطه  نمره  اختلاف  يافته ها:  
بود(p=0/000) . اختلاف نمره حيطه شناختى  براى بحث گروهى هم  قبل و  بعد از مداخله كاملا  معنى 

.(p=0/010)دار بود
نتيجه گيرى: باتوجه به بالاتربودن ميانگين نمرات در روش مولتى مديا نسبت به بحث گروهى بر حيطه 
شناختى  يادگيرى، موثرتر بودن مولتى مديا بر حيطه شناختى اثبات مى گردد. نيز باتوجه به بالاتربودن 
ميانگين نمرات در روش بحث گروهى نسبت به مولتى مديا  موثر  بودن بحث گروهى بر حيطه عاطفى 

اثبات مى گردد.

كليد واژه:  مولتى مديا، بحث گروهى، يادگيرى

سيده خديجه سيدى ثانى
بهداشت  وارتقاءسلامت،مركز  آموزش  ليسانس  فوق 

شماره5،دانشگاه علوم پزشكى مشهد،
seyedisk2@mums.ac.ir 

دكتر مهدى مشكى
مركز  بهداشت:  عمومى،دانشكده  بهداشت  گروه  دانشيار 
دكترى  سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات 
دانشگاه  سلامت،  وارتقاء  بهداشت  آموزش  تخصصى 

علوم پزشكى گناباد

 

اثربخشى برنامه آموزشى بر يادگيرى تغذيه اى زنان باردار:
مقايسه دو روش مولتى مديا وبحث گروهى
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 چكيده
مقدمه: وجود تنوع درانواع آسيب هاى شغلي،رفتارهاي گوناگون و بعضا" غير بهداشتى مردان شاليكار در 
مواجهه با مخاطرات شغلي و نيز وي  ژگيهاي منحصر به فرد شغل شاليكاري محققين را برآن داشت تا با 
تعيين ميزان آگاهي و عملكرد اين گروه مهم و پرجمعيت در زمينه آسيب هاى شغلي، اطلاعات ضروري 

در خصوص تدوين بسته هاى آموزشي ويژه شغل شاليكاري را كسب كنند. 
روش بررسى: پژوهش حاضر از نوع توصيفى– تحليلى و به روش مقطعى انجام پذيرفت. جامعه تحت 
مطالعه عبارت بود از كليه شاليكاران مرد شهرستان آمل. حجم نمونه 186 نفر بود كه به صورت نمونه 
گيرى در دسترس، مورد بررسى قرار گرفتند . جهت جمع آورى داده ها از يك پرسشنامه چهار بخشى 
 SPSS استفاده شد كه به روش مصاحبه، تكميل گرديد. تجزيه و تحليل داده ها با استفاده از نرم افزار

صورت گرفت.
يافته ها:  از بين 186 نمونه، 131 نفر(70/5٪)مجرد و 55 نفر(29/5٪)متاهل در مطالعه حاضر شركت 
داشتند. سابقه كار و نيز ميزان تحصيلات با آگاهى و عملكرد كشاورزان، رابطه معنى دار آمارى نشان 
ندادند(p > 05/0 ). در رابطه با آگاهى از شيوه هاى صحيح پيشگيرى از عوارض و حوادث، 34٪ آگاهى 
ضعيف، 45/7٪ آگاهى متوسط و فقط 18/3٪ آگاهى خوبى داشتند.از لحاظ عملكرد نيز 35/5٪ عملكرد 
ضعيف، 31/2٪ عملكرد متوسط و فقط 33/3٪ عملكرد خوبى داشتند. بيشترين سهم در آموزش نكات 
بهداشت شغلى به واحدهاى مورد مطالعه به ترتيب بر عهده راديو و تلويزيون (76/3٪) و دوستان و 
آشنايان (68/8٪) بوده است. در بين عوامل زيان آور در محل كار كشاورزان، بيشترين موارد خطر پاسخ 

داده شده به ترتيب  نورآفتاب (93/5٪)، گرما (98/8٪) و سرما (88/7٪) گزارش گرديده است. 
خصوص  در  شاليكاران  وعملكرد  آگاهى  مى رسد  نظر  به  تحقيق  اين  يافته ها  به  توجه  با  گيرى:  نتيجه 
بهداشت حرفه اى در شاليكارى بخصوص در زمينه پيشگيرى از عوارض و حوادث ناكافى مى باشد و از 
طرف ديگر بيشترين موارد خطر پاسخ داده شده مربوط به نورآفتاب، گرما و سرما عنوان شده است. 
تاكيد  مورد  مطالعه  مورد  واحدهاى  عملكرد  بهبود  و  آگاهى  ارتقاء  براى  آموزشى  ريزى  برنامه  بنابراين 

مى باشد. 

كليد واژه:   آگاهى، عملكرد، شاليكاران، آسيب شغلى 

 

بررسى آگاهى و عملكرد مردان شاليكار در زمينه آسيب هاى شغلى 
 

(Ph.D)سيدّ جليل سيدّى اندى
تحقيقات  مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش   *
و عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، پژوهشكده سلامت، 
نويسنده  ايران.  بابل،  بابل،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

 مسئول: 09111192535
dr.seyedi1390@gmail.com

(Ph.D)محبوبه برهانى
تحقيقات  معاونت  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
توسعه  و  سلامت  مديريت  تحقيقات  مركز  فناورى،  و 
اجتماعى، دانشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران

(Ph.D)افسانه بختيارى
پزشكى،  دانشكده  مامايى،  گروه  سالمندان،  سلامت 

دانشگاه علوم پزشكى بابل، بابل، ايران
(MSc)محمد صابرى

علوم  دانشگاه  آمل،  درمان  و  بهداشت  شبكه  پرستارى، 
پزشكى مازندران، آمل، ايران

( Ph.D student )سيدعبدالمطلب حسنى
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 

علوم پزشكى تهران، تهران، ايران
( Ph.D student )ندا احمدزاده

پرستارى، گروه پرستارى، دانشكده پرستارى و مامايى 
كركان، دانشگاه علوم پزشكى گلستان، گرگان، ايران
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 چكيده
مقدمه: امروزه ديابت شايع ترين بيمارى متابوليك  با مشكلات عظيم بهداشتى درمانى اقتصادى براى 
جوامع بشرى است كه با اجراى بهينه برنامه پيشگيرى و مراقبت بهداشتى ميتوان  سبب تاخير در شروع 
و پيشرفت عوارض ناشى از آن شد. مطالعه حاضربه منظور بررسى ميزان وصول به اهداف درمانى برنامه 
ى كنترل ديابت در مبتلا يان ديابت تيپ دو تحت مراقبت مراكز بهداشتى-درمانى منتخب شهرستان 

مشهد ميباشد .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى  با روش نمونه گيرى چند مرحله اى تصادفى با تعداد  100  بيمار 
ديابتى،  31 الى 86 ساله  تحت مراقبت مراكز مراقبت ديابت واقع درشهر مشهد در سال 1395، صورت 
پذيرفت.اطلاعات دموگرافى و ازمايشگاهى موجود در پرونده هاطبق چك ليست اهداف برنامه كشورى 
جمع آورى و داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS17 و آزمونهاى آمارى t-test  و كاى اسكواربا سطح  

معنى دارى آمارى 0,05 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: ميانگين سنى بيماران  10,2± 60,2 بود. 33  نفر مرد (33٪)و 67(67٪) نفر زن بودند. از 
نظركنترل قند خون ناشتا 20٪ بيماران به معيار هدف مطلوب و 40٪ به معيار هدف قابل قبول،. ٪65 
به هدف مطلوب و بيش از 90٪ به هدف قابل قبول كلسترول  خون، 50٪  به هدف مطلوب و 80٪ به 
هدف قابل قبول LDL، 30٪ به هدف مطلوب و 50٪ به  هدف قابل قبول HDL، 50٪ به هدف مطلوب 
 ،HbA1c و 75٪ به هدف قابل قبول ترى گليسيريد، 45٪ به هدف مطلوب و 70٪ به هدف قابل قبول
50٪  به هدف مطلوب و 75٪ آ به هدف قابل قبول فشار خون سيستولى، 80٪ به معيار هاى هدف فشار 

خون دياستولى، 30٪ به هدف مطلوب و 40٪ به هدف قابل قبول BMI برنامه رسيده اند.
تنيجه گيرى:  وضعيت  كيفيت مراقبت بيماران ديابتى نسبتا رضايت بخش بوده اما نيازمند رفع نواقص 

و بهبود كنترل قند و نمايه توده بدنى بيماران است.

كليد واژه:  ديابت، قند خون ناشتا، كلسترول،مراقبت

ثمينه جاذبى
دانشكده  عمومى،،  پزشكى  اى  حرفه  دكتراى  دانشجوى 
علوم پزشكى مشهد، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران
سيد مجتبى موسوى بزاز

علوم  دانشكده  اجتماعى،  پزشكى  متخصص  دانشيار، 
مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  مشهد،  پزشكى 

ايران
زينب شاطرى اميرى

پزشكى  علوم  دانشكده  اجتماعى،  پزشكى  دستيار   *
مشهد، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران 

 مسئول: 05138829262
 shateriAz951@mums.ac.ir

 

بررسى ميزان وصول به اهداف درمانى برنامه ى كنترل ديابت در بيماران مبتلا به ديابت تيپ دو تحت 
مراقبت مراكز بهداشتى-درمانى منتخب شهرستان مشهد در سال 95
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چكيده 
مقدمه: يكى از عوامل مهمى كه ميتواند رابطه نيرومندى با شادكامى داشته باشد، معنويت است. شادكامى 
به عنوان يك تجربه ى درونى مثبت و يكى ازشاخص هاى سلامت روانى، ناشى از ارزيابى شناختى وعاطفى 
افراد از زندگى شان مى باشد.آنچه ازمتون دينى بدست مى ايد، شادكامى پايه نظرى دينى دارد و مذهب، 
شادكامى را به چندطريق ارتقامى دهد. هدف از اين مطالعه بررسى انجام فعاليت هاى مذهبى و ارتباط 

آن با جهت گيرى مذهبى درونى و بيرونى و شادكامى بود.
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى مقطعى مى باشدكه بر روى 150 زن كه جهت مراقبت هاى 
باردارى به مراكز بهداشت شهر يزد مراجعه كرده بودند، انجام شد. داده ها به روش پرسشگرى در 
كلينيك و مراكز بهداشتى زمان مراجعه خانم ها جمع آورى گرديد. روش نمونه گيرى به صورت خوشه 
و  فردى  مشخصات  شامل  پرسشنامه  توسط 3  داده ها  آورى  جمع  كه  بود.  نمونه  حجم  با  متناسب  اى 
سوالات مربوط به انجام فعاليت هاى مذهبى، پرسشنامه شادكامى آكسفورد(OHI) و پرسشنامه جهت 
گيرى مذهبى آلپورت (ROS) بود. داده ها پس از جمع آورى توسط نرم افزار spss  و شاخص هاى 

آمارى توصيفى و تحليلى مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها:  در اين مطالعه  67/3 درصد زنان هميشه و 21/3 درصد اكثر اوقات نماز مى خواندند. در 
مابقى  و  داشتند  قرآن  ختم  يك  حداقل  هرسال  و  مرتب  طور  به  درصد   48 قرآن،  خواندن  خصوص 
قرآن را نامرتب تلاوت مى كردند. بر اساس يافته ها ارتباط آمارى معنادارى بين افرادى كه هميشه نماز 
مى خواندند با سطح بالاى شادكامى و باورهاى مذهبى درونى وجود داشت(p=0/001). همچنين ميانگين 
شادكامى به طور معنادارى در افرادى كه به طور مرتب و هرسال حداقل يك ختم قرآن داشتند بيشتر 
بود(p=0/013). در اين تحقيق ارتباط مستقيم و معنادارى بين شادكامى و باور مذهبى درونى مشاهده شد.

نتيجه گيرى: مطالعه حاضرنشان داد كه ارتباط معنادار مثبتى بين سلامت روانى و مذهب وجود دارد،به 
صورتى كه گرايش هاى دينى درونى تاثيرى كاهنده در علائم نابهنجار روانى دارند بنابراين مى توان گفت 

افراد داراى دين درونى از سلامت روانى وشادكامى بيشترى برخوردار هستند.

كليد واژه:  شادكامى، جهت گيرى مذهبى، سلامت روانى

 

انجام فعاليت هاى مذهبى و ارتباط آن با جهت گيرى مذهبى 
درونى و بيرونى و شادكامى 

آزاده شاهرخى رائينى
كميته  پزشكى،  فيزيولوژى  ارشد  كارشناسى  دانشجو 
علوم  دانشگاه  پزشكى،  دانشكده  دانشجويى  تحقيقات 

پزشكى شهيد صدوقى، يزد، ايران.
زهره رهايى

بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  آموزش  تخصصى  دكترى 
دانشگاه علوم پزشكيشهيد صدوقى، يزد، ايران.

پرستو يارمحمدى 
بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 

دانشگاه علوم پزشكى شهركرد، شهركرد، ايران.
فائزه افخمى عقدا 

* دانشجو كارشناسى بهداشت عمومى، كميته تحقيقات 
دانشجويى دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكى، يزد، 

ايران. نويسنده  مسئول:  09013631978، 
f.afkhami96@gmail.com 
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چكيده 
مقدمه: پرفشارى خون و ديابت نوع دو از جمله بيمارى غيرواگير  مهم در قرن حاضر مى باشد كه در 
سراسر جهان با تغيير سبك زندگى بشر رشد فزاينده اى در تعداد مبتلايان به اين بيمارى ها به چشم 
مى خورد. پژوهش حاضر با هدف غربالگرى و تعيين شيوع پرفشارى خون و ديابت نوع دو در دانشجويان 

موسسه آموزش عالى سلامت خاش در سال تحصيلى 97-1396 انجام گرفت.
روش بررسى: مطالعه توصيفى– مقطعى حاضر با شركت 214 نفر از دانشجويان مجتمع آموزش عالى 
سلامت خاش، در سال تحصيلى 97-1396 به روش سرشمارى انجام گرفت. شهر خاش يكى از شهرهاى 
محترم  مسوولين  با  لازم  هاى  هماهنگى  ابتدا  مى باشد.  زاهدان  شرق  جنوب  در  واقع  بلوچستان  منطقه 
موسسه و نمايندگان دانشجوئى جهت اطلاع رسانى و دعوت از دانشجويان علاقمند در طرح غربالگرى، 
انجام شد. براى ثبت اطلاعات از فرم اطلاعاتى محقق ساخت شامل اطلاعات دموگرافيك، فشار خون و 
سطح قند خون ناشتاى دانشجويان استفاده شد. پس از كسب رضايت از دانشجويان، فشار خون در حالت 
استراحت با استفاده از فشارسنج و قندخون ناشتا با استفاده از دستگاه گلوكومتر اندازه گيرى و ثبت شد. 
داده ها با استفاده از نرم افزار spss نسخه 21 و با استفاده از آمار توصيفى و تى مستقل تجزيه و تحليل شد. 
يافته ها: يافته ها نشان داد از كل دانشجويان شركت كننده در طرح 44/4٪زن و 55/6٪ مرد بودند. قند 
خون ناشتاى 0/5٪ از دانشجويان بالاتر ازmg/dl 126 و 15/4٪  از دانشجويان بينmg/dl 110 تا 125، 
محدوده اختلال قند خون ناشتا، قرار داشتند. فشارخون سيستوليك حدود 3/3٪ بالاتر از mmHg 140 و 
فشارخون دياستوليك حدود 24/3٪ برابر mmHg 90 گزارش شد. فشارخون سيستوليك و دياستوليك 

.(P<0/001)در مردان بيشتر از زنان مشاهده شد كه اين اختلاف از نظر آمارى معنى دار شد
از  گيرى  اندازه  بار  يك  با  منطقه،  ضعيف  امكانات  علت  به  آمده  بدست  يافته ها  هرچند  گيرى:  نتيجه 
دانشجويان حاصل شده است اما لازمست از آن جهت برنامه ريزى و كنترل قوى تر شيوع بيمارى هاى 
ديابت نوع دو و پرفشارى خون و همچنين ارجاع دانشجويان پرخطر به سطح بالاتر پيشگيرى استفاده 

نمود.

كليد واژه:  غربالگرى، پرفشارى خون، ديابت نوع دو، دانشجو.

سميه شاهرودى
و  آمارزيستى  گروه  مربى،  علمى،  هيات  عضو   *
اپيدميولوژى، دانشكده بهداشت, مركز تحقيقات ارتقاء 
نويسنده  علوم پزشكى زاهدان، ايران.  سلامت، دانشگاه 

مسئول:  09154369627
     Email: Shahroodi941@gmail.com

صادق زرگر
تحقيقات  كميته  عمومى،  بهداشت  دانشجو،كارشناس 
دانشجوئى، موسسه آموزش عالى سلامت خاش، دانشگاه 

علوم پزشكى زاهدان، ايران.
زهرا اژدر پور

تحقيقات  كميته  عمومى،  بهداشت  دانشجو،كارشناس 
دانشجوئى، موسسه آموزش عالى سلامت خاش، دانشگاه 

علوم پزشكى زاهدان، ايران.
نرگس نورى

و  آموزشى  معاون  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 
علوم  خاش،  سلامت  عالى  آموزش  موسسه  پژوهشى 

پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران.
االله بخش كرد

كارشناس ارشد آموزش بهداشت، مركز بهداشت خاش، 
دانشگاه علوم پزشكى زاهدان، ايران.

 

بررسى شيوع پرفشارى خون و ديابت نوع 2 در دانشجويان شهر 
خاش منطقه بلوچستان1397. 
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چكيده 
مقدمه: زنان نقش بسيار مهمى در تهيه سبد غذائى خانوارها دارند. عدم آگاهى از تغذيه مناسب خانواده 
تعيين  هدف  با  پژوهش  اين  ميگردد.  جامعه  در  واگير  غير  هاى  بيمارى  افزايش  و  تغذيه  سوء  موجب 

فرهنگ و سواد تغذيه اى زنان بلوچ در شهر خاش در سال 1397 انجام گرفت. 
روش بررسى: مطالعه توصيفى– مقطعى حاضر با شركت 239 نفر از زنان بلوچ مراجعه كننده به مراكز 
بهداشتى درمانى شهر خاش كه به صورت تصادفى طبقه اى انتخاب شده بودند، در سال1397 انجام 
براى  مى باشد.  زاهدان  شرق  جنوب  در  واقع  بلوچستان  منطقه  شهرهاى  از  يكى  خاش  شهر  گرفت. 
گردآورى اطلاعات از پرسشنامه محقق ساخت براساس دستورالعمل ارزيابى تغذيه اى معاونت بهداشت 
در دو بخش اطلاعات دموگرافيك و پرسشنامه سواد تغذيه اى به روش خود گزارش دهى استفاده شد. 
روائى محتوائى پرسشنامه توسط متخصصين تاييد شده است. داده ها با استفاده از نرم افزار spss نسخه 

21 و با استفاده از آمار توصيفى تجزيه و تحليل شد. 
يافته ها: ميانگين سنى زنان 12/12±31/05 بود كه تنها 50٪ آنان از سطح تحصيلات ديپلم و بالاتر 
برخوردار بودند. ميانگين تعداد اعضاى خانوار 5/1 بود. 18/8 ٪ از زنان مسؤول خريد مواد غذايى خانوار 
بودند. 91-74 ٪ زنان از لزوم مصرف چهار گروه اصلى مواد غذائى آگاه بودند. 78/2 ٪ موافق مضر 
بودن مصرف زياد روغن بودند. از نظر 40/3 درصد بهترين روش پخت گوشت بخار پز بود و حدود 
30٪ بهترين روش پخت برنج را كته ميدانستند در حاليكه نحوه مصرف گوشت در 30/9 ٪ به صورت 
سرخ كرده و نحوه مصرف برنج در حدود 37/4 ٪ به صورت آبكش بود. 69/3 ٪ از زنان بهترين روغن 
مصرفى را مايع مى دانستند و روغن مصرفى 54/2 ٪ خانوارها نيز مايع بود. بين 73-43/5 ٪ نيز اعلام 
نمودند كه مصرف مواد غذايى همچون سوسيس و كالباس، نوشابه هاى گازدار و چيپس و پفك در خانواده 

به ندرت مى باشد.
نتيجه گيرى: با توجه به يافته ها به دست آمده لازمست جهت بهبود آگاهى، سواد و عملكرد تغذيه اى 
زنان خانوارهاى بلوچ برنامه هاى آموزشى و مداخله اى مناسب با فرهنگ بلوچ طراحى و جهت ارتقاء 

سلامت خانواده ها اجرا شود.

كليد واژه:  تغذيه، سلامت، آگاهى، فرهنگ، بلوچ .

 

بررسى فرهنگ و سواد تغذيه اى در زنان بلوچ شهر خاش سال 1397
 

سميه شاهرودى
و  آمارزيستى  گروه  مربى،  علمى،  هيات  عضو   *
اپيدميولوژى، دانشكده بهداشت, مركز تحقيقات ارتقاء 
نويسنده  علوم پزشكى زاهدان، ايران.  سلامت، دانشگاه 

مسئول:09154369627
 shahroodi941@gmail.com:Email

الناز ريگى
تحقيقات  كميته  عمومى،  بهداشت  دانشجو،كارشناس 
دانشجوئى، موسسه آموزش عالى سلامت خاش، دانشگاه 

علوم پزشكى زاهدان، ايران.
قدسيه محمد نژاد

تحقيقات  كميته  عمومى،  بهداشت  دانشجو،كارشناس 
دانشجوئى، موسسه آموزش عالى سلامت خاش، دانشگاه 

علوم پزشكى زاهدان، ايران.
نرگس نورى

و  آموزشى  معاون  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 
علوم  خاش،  سلامت  عالى  آموزش  موسسه  پژوهشى 

پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران.
مهرى سيروسى

و  بهداشت  شبكه  مامائى،  كارشناس  سيروسى،  مهرى 
درمان سراوان، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، 

ايران.
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چكيده 
مقدمه: عوامل گوناگونى  چون عوامل فرهنگى، اقتصادى، اجتماعى خانواده  با اعتياد به تلفن همراه در 
دانش آموزان توام هستند.  هدف پژوهش حاضر بررسى ارتباط بين عوامل فرهنگى، اقتصادى، اجتماعى با 
اعتياد به تلفن همراه در دانش آموزان متوسطه دوره دوم شهرستان زاهدان در سال تحصيلى 1395-96 

بود.  
روش بررسى: روش تحقيق پژوهش حاضر توصيفى از نوع همبستگى بود. جامعه آمارى كليه دانش آموزان 
مدارس دوره متوسطه دوم به تعداد 4500  نفر ر ا شامل مى شد . حجم نمونه  طبق جدول مورگان-

كرجسى 350 نفر تعيين شد كه  با روش نمونه گيرى خوشه اى چ   چند مرحله اى انتخاب شدند. ابزار جمع 
آورى داده ها شامل پرسشنامه اعتياد به تلفن همراه (سوارى،1392)  با 13 گويه و پرسشنامه محقق ساخته  
عوامل  فرهنگى، اقتصادى، اجتماعى با 18  گويه بود .  مقياس اندازه گيرى پرسش نامه ها به صورت 
مقياس  پنج درجه اى : از هرگز (1) تا اكثر اوقات (5) نمره گذارى مى شوند.  پايايى پرسشنامه اعتياد به 
تلفن همراه توسط آلفاى كرونباخ،  0/86 و براى پرسشنامه عوامل  فرهنگى، اقتصادى، اجتماعى،  0/79 
بدست آمد. روايى  پرسش نامه ها تو سط  اعضاى هيات علمى  گروه  مديريت اموزشى و روانشناسى مورد 
 SPSS (V تاييد قرار گرفت.   پرسش نامه هاى جمع آورى شده ك  كدگذارى شدند و توسط نرم  افزار

22)  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.  سطح  معنادارى 0,05   در نظر گرفته شد.
رابطه  همراه  تلفن  به  اعتياد  با  اقتصادى  و  اجتماعى  فرهنگى،  عومل  بين  كه  داد  نشان  يافته  يافته ها: 
معنادارى وجود داشت(0,001). يافته ها آزمون رگرسيون گام به گام نشان داد كه 59 درصد از تغييرات 
اعتياد به تلفن همراه توسط بعد عوامل فرهنگى و 63 درصد از تغييرات اعتياد به تلفن همراه توسط دو 

بعد عوامل فرهنگى و اجتماعى؛ قابل پيش بينى بود.
نتيجه گيرى: با توجه به تاثير عوامل فرهنگى، اقتصادى و اجتماعى بر استفاده افراطى بر تلفن همراه، آموزش 
هاى لازم در خصوص استفاده مناسب ازتلفن همراه و ضرورت و عدم ضرورت آن به دانش آموزان داده شود 

و كارگاه هاى آموزشى در جهت ارتقاى فرهنگ  ن خانواده ها ووالدين  دانش آموزان  برگزار شود.  

كليد واژه: عوامل فرهنگى، اجتماعى، اقتصادى، اعتياد به تلفن همراه، دانش آموزان

عزيز االله اربابى سرجو
دانشكده  پرستارى،  مديريت  گروه  آموزشى،  مديريت 
زاهدان،   پزشكى  علوم  دانشگاه  ومامايى،  پرستارى 

زاهدان، ايران
بهروز نخعى

مديريت  گروه  آموزشى،  مديريت  ارشد  كارشناس   *
آموزشى، دانشگاه آزاد اسلامى  زاهدان، زاهدان، ايران. 

نويسنده مسئول : 09151410831 ،
 Email:    nakhaee.b@gmail.com  

عبد الوهاب پورقاز
و  دبستاني  پيش  وپرورش  آموزش  گروه  تربيتى،  علوم 
دبستاني، دانشگاه سيستان و بلوچستان،زاهدان، ايران

     

 

بررسى ارتباط بين عوامل فرهنگى، اقتصادى، اجتماعى با اعتياد به تلفن همراه در دانش آموزان 
متوسطه دوره دوم شهرستان زاهدان در سال تحصيلى 1395-96



353 

 

 

 چكيده
مقدمه: تالاسمى شايعترين بيمارى ژنتيكى در دنيا مى باشد. اكثر نقاط دنيا و از جمله ايران برنامه كشورى 
پيشگيرى از تالاسمى را از سال 1378 اجرا مى نمايند. در كشور ما تشخيص قبل از تولد و ختم حاملگى 
يكى از برنامه هاى مؤثر در اين زمينه مى باشد. بيمارى بتا تالاسمى ماژور يك  بيمارى قابل پيشگيرى 
است كه خدمات تشخيص قبل از تولد اين امكان را براى زوجين فراهم مى كند تا از سلامت يا بيمارى 
فرزند خود در دوره جنينى مطلع شوند. هدف اين مطالعه بررسى تاثير آزمايشات ژنتيك زوجين ناقل 

تالاسمى بر ارتقاى سلامت افراد و جامعه مى باشد.
روش بررسى: مطالعه توصيفى –مقطعى بر روى 100 زوج ناقل و مشكوك به تالاسمى كه داراى پرونده 
بهداشتى در مركز بهداشت شهرستان در سال 1396بودند انجام شد. تجزيه و تحليل آمارى با استفاده از 

نرم افزار SPSS و آزمون مجذور كاى انجام گرفت.
يافته ها: دراين مطالعه تعداد 100زوج مورد مطالعه قرار گرفتند و مشاوره ژنتيك با تمام زوجين توسط 
تحت  زوج  از 100  كه  گرفت  صورت  باردارى  از  قبل  آزمايشات  گرديد.  انجام  تالاسمى  مشاوره  تيم 
پوشش 80 درصد زوجين آزمايشات قبل از باردارى را انجام دادند و 69 درصد زوجين  ناقل بتا تالاسمى 
شناسايى شدند كه از اين تعداد 20 زوج باردار بودند. جهت انجام آزمايشات وضعيت ژنتيك جنين و 
تشخيص قبل از تولد به آزمايشگاه ژنتيك جهاد دانشگاهى مشهد ارجاع شدند. نتيجه آزمايشات از اين 
قرار بود،   55 درصد جنين سالم،20 درصد مينور و 25درصد (4مورد) جنين ماژور تشخيص داده شدند. 
با توجه به اينكه مادران كمتر از 16 هفته باردار  بودند، مجوز ختم باردارى توسط پزشكى قانونى صادر 

و جنين ها سقط شدند.
نتيجه گيرى: در مطالعه حاضر هزينه هاى درمان به ازاى هر بيمار مبتلا به تالاسمى ماژور 100000 هزار 
دلار براى 15سال زندگى مى باشد، اين در حالى است كه هزينه غربالگرى هر زوج تنها 5 دلار مى باشد كه 
اين موضوع هزينه –اثربخشى برنامه را توجيه مى كند. 100درصد زوجين باردار با آگاهى كامل از آينده 
فرد تالاسمى ماژور براى سقط اقدام كردند و خانواده ها از اينكه با انجام آزمايشات از نتيجه باردارى خود 
آگاهى پيدا مى كنند اظهار رضايت داشتند. انجام آزمايشات ژنتيك با افزايش سطح آگاهى زوجين منجر 

به ارتقاى شاخص هاى سلامت كشور خواهد شد. 

كليد واژه: ژنتيك –تالاسمى –سلامت  

 

بررسى تاثيرانجام آزمايشات ژنتيك در زوجين ناقل تالاسمى برارتقاى سلامت 
  شهرستان سرخس در سال 1396 

معصومه شاهنگى 
* دانشجوى كارشناسى ارشد مديريت خدمات بهداشتى 
و درمانى، مركز بهداشت سرخس، دانشگاه علوم پزشكى 

مشهد، ايران 
Shahangim1@mums.ac.ir.

وحيده طاهريان  
مركز  پزشكى،  ژنتيك  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 

بهداشت سرخس، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، ايران 
فاطمه فتحى  

دانشجوى كارشناسى ارشد مديريت خدمات بهداشتى و 
درمانى،  بيمارستان اكبر، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، 

ايران
فاطمه عسكرى 

سرخس،  بهداشت  مركز  عمومى،  بهداشت  كارشناس 
دانشگاه علوم پزشكى مشهد، ايران 
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چكيده 
لازم  كه  است  مراقبتى  كاركنان  درميان  عضلانى  اسكلتى-  اختلالات  نوع  ترين  كمردردشايع  مقدمه: 
است با تغييررفتارازايجادآن پيشگيرى نمود. به منظورشناسايى عوامل موثربررفتارهاى پيشگيرانه، استفاده 
شناسايى  مطالعه  اين  اصلى  هدف  است.  مناسب  است  وچندبعدى  جامع  كه  اجتماعى  شناختى  ازنظريه 
عوامل موثربررفتارپيشگيري ازكمردرد براساس نظريه شناختى ا  جتماعى دركاركنان خدمات بيماربرى 

ميباشد.
 452 برروى  مقطعى  روش  به   2017 درسال  كه  تحليلى  توصيفى  مطالعه  دراين  بررسى:  روش 
نفرازبيماربران شاغل دربيمارستانهاى شهرقم صورت گرفت داده هاازطريقه پرسشنامه جمع آورى شد: 
پرسشنامه متغيرهاى جمعيت شناختى وشغلى،پرسشنامه سنجش عوامل موثربررفتارهاى آسيب رسان به 
ستون فقرات براساس سازه هاى نظريه شناختى اجتماعى كه شامل 7 سازه و 40 گويه ميباشد وپرسشنامه 
spss با   آناليزداده ها  بود.  سوال   12 شامل   كه  فقرات  ستون  به  آسيب  كننده  پيشگيرى  رفتارهاى 

وآزمونهاى آمارى تحليلى همچون رگرسيونى خطى چندگانه صورت گرفت.
 :p value و   0/218 استاندارد:  (ضريب  خودكارامدى  سازه هاى  دادكه  نشان  مطالعه  اين  يافته ها: 
استاندارد:  (ضريب  پيامد  p value: 0/001)،تقويت  و  (ضريباستاندارد: 0/165  0/0001)،خودكنترلى 
0/147 و p value: 0/005) وسازگارى عاطفى (ضريب استاندارد: 0/088 و p value: 0/040) براساس 
نظريه شناختى اجتماعى پيش بينى كنند هرفتارپيشگيرى ازآسيب به ستون فقرات كمربودندكه به ترتيب 

بيشترين تاثيررا برانجام رفتارها يپيشگيرانه كمردرد دربيماربران بيمارستانهاى قم نشان دادند.
نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان داد براى حفظ وضعيت صحيح ستون فقرات درهنگام فعاليتهاي 
كنترل  ومهارت  خودكارآمدى  بايستى  فقرات  ستون  به  رسان  آسيب  رفتارهاى  وكاهش  بيماربرى 
و  رفتارها  ازاين  حاصل  برپيامدهاى  تاكيد  اينكه  ضمن  نمود  تقويت  بيمارستان  رادربيماربران  رفتار 

سازگاربودنآنهاباروحيه بيماربران ميتوانددرانجام اين رفتارها موثرباشد.  

كليد واژه:  نظريه شناختى اجتماعى، رفتارهاى پيشگيرى ازكمردرد، بيماربر

ثاراله شجاعى
علوم  دانشگاه  پرستارى،  گروه  فرقانى،  نقيه  بيمارستان 

پزشكى قم، قم، ايران
صديقه سادات طوافيان

پزشكى،  علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  بخش   *
دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران

احمدرضا جمشيدى
پزشكى  علوم  دانشگاه  روماتولوژى،  تحقيقات  مركز 

تهران، تهران
احسان موحد

دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 
يزد، يزد.

طاهره رحيمى
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، يزد.

 

عوامل موثر بر رفتار پيشگيرانه كمردرد براساس نظريه شناختى 
اجتماعى در بيماران قم
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چكيده 
مقدمه: آموزش به بيمار فرآيندى است كه فرصتهاى يادگيرى را براى بيمار و خانواده وى در زمينه 
نقش  پرستاران  كه  است  داده  نشان  مطالعات  ميكند.  فراهم  فرد  مهارتهاى  افزايش  و  درمان  بيمارى، 
بررسى  مطالعه  اين  از  هدف  دارند.  آموزشى  نوين  هاى  روش  با  بيماران   به  آموزش  در  ارزندهاى 

تاثيرآموزش به بيماران ديابتى و خانواده آنها به روش Teach Back ميباشد.
 Teach روش بررسى: به منظور افزايش يادگيرى بيماران روش آموزش همراه با خانواده آنها به روش
Back انجام شد. به اين منظور تعداد 75 بيمار ديابتى همراه با يك عضو خانواده در كلاس آموزشى شركت 
كردند و پرسشنامه مربوط به اطلاعات دموگرافيك و آگاهى در زمينه ديابت شامل حيطه هاى(شناخت 
بيمارى، شناخت علائم، تزريق انسولين، رژيم غذايى و ورزش) را قبل و پس از آموزش پر كردند.آموزش 
گروهى به روش Teach Back برگزار شد. در اين روش كه جامع و مبتنى بر شواهد است از بيماران 
خواسته شد تا با زبان خودشان آموزشهايي را كه از آموزش دهنده شنيده و درك كردهاند را بدون 
احساس خجالت، بيان كنند. در واقع اين روش با مشاركت دادن بيماران و يك عضو خانواده آنها در بحث 

به روش پرسشو پاسخ انجام ميشود.در پايان داده ها با آزمون تيتست و كاياسكوئر آناليز شدند.
يافته ها: 62درصد بيماران خانم و ميانگين سنى كل 10/8±56/4 بودند.مدت زمان ابتلا به ديابت در 
آنها 6/7±8 سال بوده است. از اين تعداد 22 نفر ديابت نوع يك داشتند. قبل از آموزش بيش از 76 
درصد بيماران از علت بيمارى خود و نشانه هاى آن اطلاع نداشتند و بيش از 65 درصد آنها رژيم غذايى 
مناسب ديابت را نمى دانستند.بعد از آموزش 85 درصد بيماران علت بيمارى و نشانه هاى آن را شناخته 

(P=0/001) .و بيش از 63 درصد آنها  از رژيم غذايى مناسب بيمارى خود را  آگاهى داشتند
قبل از آموزش 40٪ بيماران از نحوه صحيح دست گرفتن قلم و محلهاى تزريق صحيح اطلاع داشتند  كه 

پس از آموزش 73٪ آگاهى كامل از اين حيطه را كسب نمودند.
نتيجه گيرى: آموزش با شيوه هاى نوين تاثيرگذارى بيشترى دارد .اگر اين روش هاى آموزشى همراه 
با مشاركت فعال بيماران و خانوادهى آنها باشد بسيار مناسب وموثرتر است و ميتواند جايگزين ديگر 

روشهاى آموزشى شود.

Teach Back ،كليد واژه:آموزش، ديابت

 

Teach Back آموزش به بيماران ديابتى و خانواده آنها  به روش 
 

ثاراله شجاعى
دكتراى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، مركز آموزشى 
درمانى نكويى- هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى 

قم، قم، ايران
منظر سادات شهيدى شادكام

* كارشناس پرستارى، مركز آموزشى درمانى نكويى- 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

احمد غفارزاده
نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  عمومى،  پزشك 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
ليلا فلاح

نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

محمد حسين رادمرد
نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
انسيه غلامپور

نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

پريسا ايل سعادتمند
نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
مريم زمان

نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

فهيمه مصدق
نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  پرستارى،  كارشناس 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
رضا حيدرى فر

نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  هوشبرى،  كارشناس 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
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چكيده 
مقدمه: ارتباط موثـر، عاملى مهم از مراقبت پرستارى كارآمد به حساب ميآيد، پرستاران بعنوان بزرگترين 
قشر مراكز بهداشتى، درمانى،  بــراى انجام مسئوليتهاى حرفهاى و ارائه مراقبت با كيفيت، به برقرارى 
ارتباط موثر بــا ساير اعضاى تيم درمان و بيماران نياز دارند. يكى از راه هاى ارتقاء ارتباط موثر آموزش 
به روشهاى نوين است. اين مطالعه با هدف  بررسى تاثير آموزش به روش سناريو بر مهارت ارتباطى 

پرسنل بيمارستان فرقانى قم انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه  45 نفر از پرستاران بيمارستان فرقانى قم از تمامى بخش ها در كلاس 
آموزشى به شيوه سناريو توسط روان پزشك تدريس شد شركت كردند. روش آموزشى سناريو، روش 
نوين آموزشى است كه با مشاركت دادن آموزش گيرندگان از طريق بحث، مشكل گشايى و همچنين 
به كارگيرى توانمندى و خلاقيت آنها انجام ميشود. قبل و بعد از برگزارى مداخله آموزشى پرسشنامه 
مهارت ارتباطى كه از دو قسمت اطلاعات دموگرافيك و هشت حيطه (تعريف ارتباط، عوامل بازدارنده 
ارتباط، ارتباط غير كلامى،چگونگى برقرارى ارتباط، ارتباط با نيازهاى ويژه، ارتباط چشمى، ارتباط كلامى 
و رمز موفقيت در ارتباط) تشكيل شده توسط شركت كنندگان تكميل شد. آناليز داده ها با آزمون تى 

تست و كاى اسكوئر انجام شد.
يافته ها: 56 درصد شركت كنندگان خانم و ميانگين سنى آنان 8±31 سال  با 8±10/2 سال سابقه كارى 
بودند. قبل از برگزارى كلاس كمترين ميزان آگاهى پرسنل از مهارت ارتباطى در حيطه ارتباط غيركلامى( 
11٪ ) بود كه اين ميزان آگاهى بعد از آموزش به 55٪  افزايش يافت (p=001/0) . بالاترين ميزان 
آگاهى پرسنل قبل از آموزش در حيطه برقرارى ارتباط 84٪ و عوامل بازدارنده ارتباط 75٪  بود كه پس 
از آموزش تفاوت معنى دارى نشان نداد..  همچنين بيشترين افزايش آگاهى در حيطه ارتباط با نيازهاى 

ويژه 80٪ رخ داد.
نتيجه گيرى: با توجه به تاثير آموزش مبتنى بر سناريو در بالا بردن مهارت هاى ارتباطى و اهميت مهارت 
در برقرارى ارتباط بين همكاران و بيماران و با توجه به دانش كم پرستاران در اين زمينه، برگزارى كلاس 

هاى آموزشى به روش هاى نوين در بالا بردن اين نوع مهارت بسيار تاثير گذار است.

كليد واژه:آموزش، مهارت ارتباطى، سناريو

ثاراله شجاعى
آموزشى  مركز  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  دكتراى 
درمانى نكويى- هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، 

قم، ايران
منظر سادات شهيدى شادكام

درمانى  آموزشى  مركز  شناسى،  روان  ارشد  كارشناس    *
نكويى- هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

رضا شيروانى
نكويى-  درمانى  آموزشى  مركز  اورژانس،  طب  متخصص 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
احمد غفارزاده

هدايتى-  نكويى-  درمانى  آموزشى  عمومى، مركز  پزشك 
فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

ليلا فلاح
كارشناس پرستارى، مركز آموزشى درمانى نكويى- هدايتى- 

فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
محمد حسين رادمرد

كارشناس پرستارى، مركز آموزشى درمانى نكويى- هدايتى- 
فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

طاهره حسينى خو
كارشناس پرستارى، مركز آموزشى درمانى نكويى- هدايتى- 

فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
احمد مبشر زرقانى

كارشناس ارشد كامپيوتر، مركز آموزشى درمانى نكويى- 
هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

فهيمه مصدق
كارشناس  ارشد روان شناسى، مركز آموزشى درمانى نكويى- 

هدايتى- فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
رضا حيدرى فر

كارشناس هوشبرى، مركز آموزشى درمانى نكويى- هدايتى- 
فرقانى، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

 

 آموزش مهارت هاى ارتباطى به روش سناريو  در پرستاران بيمارستان فرقانى قم
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چكيده 
مقدمه: سواد تغذيه اى ظرفيت افراد براى دريافت، درك و كاربرد اطلاعات تغذيه اى جهت تصميم 
گيرى مناسب در مورد تغذيه است. با سنجش سواد تغذيه اى مى توان مداخلات اثربخشى طراحى كرد تا 
به افزايش توانايى مردم براى تصميم گيرى آگاهانه در مورد درك مواد غذايى منجر شود. مطالعه حاضر 
با هدف تعيين سطح سواد تغذيه اى در افراد بالاى 15 سال ساكن شهرستان هاى تابعه استان كهگيلويه 

و بويراحمد انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه از ابزار سنجش سواد تغذيه اى بومى شده براى جامعه ايرانى استفاده شد. 
در اين ابزار علاوه بر متغيرهاى دموگرافيك، 35 گويه در پنج بخش اطلاعات عمومى و پايه تغذيه اى 
(ده گويه)، توانايى خواندن و درك مطلب (شش گويه)، درك گروه هاى غذايى (ده گويه)، درك واحدهاى 
به  گيرى  نمونه  روش  دارد.  وجود  گويه)،  (شش  غذا  برچسب  خواندن  و  محاسبه  و  گويه)،  (سه  غذايى 
صورت خوشه اى چند مرحله اى بود و با انتخاب تصادفى 40 نقطه شهرى و روستايى، حجم نمونه 4000 
نفرى براى مطالعه حاضر به دست آمد.  اطلاعات افراد مبتنى بر پرونده هاى خانوار موجود در مراكز 
بهداشتى انتخاب و يك مركز در هر شهر به عنوان سرخوشه انتخاب و تا رسيدن به حجم نمونه مورد 
انتظار بررسى پرونده ها ادامه يافت. در خانواده هاى منتخب، افراد 15 سال و بالاتر براى سنجش سواد 
تغذيه اى بررسى شد. تحليل داده ها با استفاده از شاخص هاى توصيفى، آزمون هاى كاي دو، تى، آناليز 

واريانس يك طرفه و آناليز رگرسيونى انجام شد.
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار امتياز سواد تغذيه اى در نمونه انتخابى 6/42 ± 21/61 (محدوده امتياز 
قابل كسب از ابزار 35-0 است). در نمونه انتخابى، 8/4٪ افراد سواد تغذيه اى ناكافى (محدوده امتياز 
11 و كمتر)، 37/4٪ افراد سواد تغذيه اى كافى (محدوده امتياز 25 و بيشتر) و 54/2٪ آنان سواد تغذيه 
اى متوسط (محدوده امتياز بين 11 و 25) داشتند. وضعيت كلى سواد تغذيه اى در نمونه انتخابى نشان 
داد كه نمره سواد تغذيه اى در گروه مورد مطالعه 8/4 درصد از افراد داراى سواد تغذيه اى ناكافى و 
37/4 درصد داراى سواد تغذيه اى كافى بودند و اكثر آنان (54/2 درصد) سواد تغذيه اى مرزى يا 

متوسط داشتند. 
نتيجه گيرى: بيشترين درصد از نمونه انتخابى در گروه با سواد تغذيه اى متوسط قرار داشتند. بنابراين 
در صورتى كه مداخله ارتقاى سواد تغذيه اى به شكل مناسبى طراحى و اجرا شود مى تواند باعث افزايش 
درصد افراد با سواد تغذيه اى كافى گردد. از طرف ديگر، وضعيت پيشگويى كننده هاى سواد تغذيه اى 
كل نشانگر آن است كه لازم است در مداخله پيشنهادى براى ارتقاى سواد تغذيه اى، به سه بعد مهارت 

تشخيص گروه هاى غذايى، اطلاعات عمومى تغذيه و مهارت درك مطلب توجه شود.

كليد واژه:  سواد سلامت، سواد تغذيه اى، بزرگسالان

 

وضعيت سواد تغذيه اى بزرگسالان در استان كهگيلويه و بويراحمد
 

محسن شمس
آموزش  گروه  بهداشت،  آموزش  تخصصى  دكتراى   *
دانشگاه  بهداشت  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 
علوم پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران.  09124244471،

 moshaisf@yahoo.com

فرشته بوستانى
گروه  غذايى،  صنايع  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
و  كهگيلويه  استان  بهداشت  مركز  جامعه،  تغذيه  بهبود 

بويراحمد، ياسوج، ايران
على موسوى زاده

و  آمار  گروه  اپيدميولوژى،  تخصصى  دكتراى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت  دانشكده  اپيدميولوژى، 

ياسوج، ياسوج، ايران
مصطفى ملكى

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دكترا،  دانشجوى 
سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تهران، 

تهران، ايران
صديقه شريعتى نيا

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دكترا،  دانشجوى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت، 

اصفهان، اصفهان، ايران
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 چكيده
مقدمه: تعذيه به عنوان يكى از عوامل اصلى موثر بر سلامت، از پيچيده ترين رفتارهاى انسانى است. 
اجتماعى-  هاى  جنبه  و  فردى،  فاكتورهاى  فرهنگى،  محيطى/  عوامل  شامل  متعددى  اى  زمينه  عوامل 
فرهنگى كه قبل، حين و پس از صرف غذا وجود دارند، مى توانند بر رفتار غذا خوردن و انتخاب نوع و 
حجم غذا تاثير بگذارند. براى بررسى جامع رفتارهاى تغذيه اى، بررسى اين عوامل و اثرى كه بر يكديگر 
دارند، ضرورى به نظر مى رسد. با اين حال مطالعات محدودى در اين زمينه انجام شده است. از آنجايى كه 
در جامعه ايرانى وعده ناهار، بيش از ساير وعده هاى غذايى مورد استقبال و توجه قرار مى گيرد، لذا مطالعه 
حاضر جهت تعيين برخى شرايط پيرامونى رفتار خوردن ناهار در زنان ميانسال شهر سى سخت انجام شد.
محقق  ابزارى  وسيله  به  ناهار  صرف  محيطى  رفتارى-  هاى  مولفه  به  مربوط  هاى  داده  بررسى:  روش 
ساخته به همراه اطلاعات مربوط به قد، وزن و ويژگى هاى دموگرافيك، در نمونه اى 135 نفرى كه به 
صورت تصادفى از بين خانوراهاى تحت پوشش مراكز بهداشتى درمانى شهرى و پايگاه هاى وابسته به 
آنها انتخاب شده بود، جمع آورى شد. از روشهاى آمار توصيفى، آزمون كاي دو، تي و آناليز واريانس يك 

طرفه جهت تحليل داده ها استفاده شد.
يافته ها: سه مورد از بيشترين مواد مصرف شده همراه با ناهار شامل سبزى ( 80,7 درصد)، ترشيجات 
(77,8 درصد)، و سالاد (71,9 درصد) بودند. مهم ترين رفتار ارتباطى حين صرف ناهار، صحبت كردن 
با اطرافيان (97,8 درصد) بود و تماشاى تلويزيون (83,7 درصد) و صحبت كردن با تلفن (71,1 درصد) 
به ترتيب رتبه هاى بعد را به خود اختصاص مى دادند. خوابيدن (80 درصد)، مصرف ميوه (64,4 درصد) 
و مصرف چاى/ قهوه (48,1 درصد) شايع ترين رفتاهاى پس از صرف ناهار بودند. افرادى كه سرعت 
ناهار خوردن خود را بالاتر از سايرين ارزيابى مى كردند، به طور معنادارى از شاخص توده بدنى بالاترى 

برخوردار بودند.
نتيجه گيرى: عليرغم نقشى كه تغذيه در زمينه سلامت جمعيت دارد به نظر مى رسد كه فاكتورهاى 
محيطى و اجتماعى مرتبط با تغذيه سالم كه مى تواند منجر به كاهش موارد ابتلا به مشكلاتى مانند چاقى، 
اضافه وزن و بيمارى هاى مزمن شود تا اندازه اى مورد غفلت قرار گرفته باشد. بنابراين سياست ها و 
برنامه هايى كه براى ترويج تغذيه سالم به كار مى روند بايستى ويژگى هاى زمينه اى شامل شرايط مرتبط 
با فرد، غذا و محيط غذا خوردن را مدنظر قرار دهند. با توجه به نقشى كه زنان در تعيين شرايط تغذيه 
اى ساير اعضاى خانواده به ويژه كودكان دارند، آگاهى از الگوهاى رفتارى آنان و تلاش در جهت اصلاح 
آن مى تواند اثرات سودمندى در عرصه هاى مختلف اقتصادى، اجتماعى، بهداشتى به همراه داشته باشد.

 
كليد واژه:  مولفه هاى رفتارى، مولفه هاى محيطى، ناهار

كامبيز كريم زاده شيرازى
آموزش  گروه  بهداشت،  آموزش  تخصصى  دكتراى 
دانشگاه  بهداشت  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران
ساسان دارابى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناس 
ياسوج،  بويراحمد،  و  كهگيلويه  استان  بهداشت  مركز 

ايران
صديقه شريعتى نيا

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دكترا،  دانشجوى   *
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت، 

اصفهان، اصفهان، ايران.  09171489102،
 shariati21165@gmail.com

 

 

بررسى مولفه هاى رفتارى- محيطى صرف ناهار در زنان ميانسال شهر سى سخت،1396
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چكيده 
مقدمه: تب خونريزى دهنده ويروسى كريمه كنگو يك بيمارى خونريزى دهنده تب دار حاد است كه  
عمدتا به وسيله گزش كنه از حيوان به انسان منتقل مى شود .  خطر انتقال بيمارى در انسان در طى ذبح 
حيوان آلوده و يا يك دوره كوتاه پس از آن، به دنبال تماس با پوست يا لاشه حيوان وجود دارد . از آنجايى 
كه زنان روستايى اولين گروه در معرض خطر ابتلا به اين بيمارى مى باشند، لذا اين مطالعه با هدف تعيين 
تاثير آموزش بر اساس مدل اعتقاد بهداشتى بر رفتارهاى پيشگيرى كننده از بيمارى تب خونريزى دهنده 

كريمه كنگو در زنان روستايى انجام شد. 
روش بررسى: اين مطالعه كارآزمايى ميدانى شاهددار تصادفى شده بر روى 138 نفر از زنان روستايى 
. گروه  انجام شد  مداخله و شاهد قرار گرفتند  به صورت تصادفى در دو گروه  كه  شهرستان سربيشه 
مداخله در برنامه آموزشى طراحى شده بر اساس مدل اعتقاد بهداشتى كه شامل پنج جلسه آموزشى 
به روش سخنرانى همراه با پرسش و پاسخ و بحث گروهى بود شركت كردند. ابزار گردآورى داده ها 
اعتقاد  مدل  سازه هاى  و  دموگرافيك  متغيرهاى  شامل  بخش    8 بر  مشتمل  ساخته  محقق  پرسش نامه 
بهداشتى بود كه قبل، بلافاصله و سه ماه بعد از مداخله در دو گروه توسط محقق تكميل گرديد  تجزيه 
.تحليل داده ها  با استفاده از نرم افزار SPSS-19  و بوسيله ازمونهاى آمارى آناليز واريانس تكرار شده، 

آزمون تعقيبي بن فرونى، آزمون  tمستقل، در سطح آلفاى مساوى 0,05 آناليز گرديد . 
يافته ها: ميانگين نمرة آگاهي وسازه هاى مدل اعتقاد بهداشتى  قبل از مداخله بين دو گروه مورد وشاهد 
معنى  اختلاف   (P<0/001) رفتار،   و   (P=0/001) عمل،  راهنماى   (P=0/005) آگاهى،  هاى  سازه  در 
دارى داشت، اما در سايرسازه ها اختلاف معنى دارى وجود نداشت. در گروه مداخله افزايش معنى دارى 
در ميانگين نمره سازه هاى مختلف قبل، بلافاصله و سه ماه بعد از مداخله مشاهده گرديد در حاليكه در 
گروه شاهد در حيطه هاى مدل اختلاف معنى دارى مشاهده نگرديد . همچنين ميانگين تغييرات  نمره 
آگاهى،حساسيت درك شده  و رفتار سه ماه بعد از مداخله نسبت به بلافاصله بعد  از مداخله  در هر 
دو گروه افزايش نشان داد  ولي اين افزايش به طور معني داري در گروه مورد بيشتر از گروه شاهد بود. 
تب  بيمارى  با  مرتبط  رفتارهاي  در  مدل  اين  اساس  بر  آموزش  مثبت  تاثير  به  باتوجه  گيرى:  نتيجه 
از  پيشگيري  آموزشي  برنامه هاى  در  تئوري  اين  از  گردد   مي  پيشنهاد  كنگو،  كريمه  دهنده  خونريزى 

بيمارى تب خونريزى دهنده كريمه كنگو استفاده گردد.   

كليد واژه:  آموزش، تب كريمه كنگو، الگوي اعتقاد بهداشتي

 

تاثير آموزش براساس مدل اعتقاد بهداشتى بر رفتارهاى پيشگيرى كننده از بيمارى تب 
خونريزى دهنده كريمه كنگو در زنان روستايى شهرستان سربيشه

غلامرضا شريف زاده
* استاديار و عضو هيئت علمى دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند. 09155618195
  rezamood@yahoo.com 

ميترا مودى
دانشگاه  علمى  هيئت  عضو  و  بهداشت  اموزش  دكتراى 

علوم پزشكى بيرجند
حسين على ابادى

كارشناسى ارشد اموزش بهداشت دانشگاه علوم پزشكى 
بيرجند 
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 چكيده
مقدمه: عوامل موثر بر كيفيت زندگى و سلامت روان  كاركنان تاثير مستقيمى بر نحوه كار و رضايت 
شغلى كاركنان خواهد داشت. كاركنان افسرده، مضطرب، تندخو و ناسالم از نظر جسمانى و روانى نمى 
توانند نشاط و امنيت خاطر لازم را داشته و ثبات را در محيط كار برقرار سازند. سازمانهاى عصر حاضر 
با نگاه راهبردى به منابع انسانى آن را به عنوان دارايى هوشمند و ارزشمند در نظر مى گيرند و در نظر 
دارند بيش از پيش به ارتقاء كيفيت زندگى كاركنان بپردازند . لذا اين مطالعه با هدف بررسى رابطه 
كيفيت زندگى، فرسودگى شغلى و سلامت روان  كاركنان ادارات بيمه سلامت منطقه 3  در سال1395  

در كاركنان ادارات كل بيمه سلامت منطقه سه كشور طراحى و اجرا گرديده است 
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى از نوع مقطعى،  بر روى كاركنان اداره كل بيمه سلامت منطقه 
سه كشور در سال 1395 انجام شد . روش نمونه گيرى به روش طبقه بندى سهمى از بين كاركنان ادارات 
كل منطقه سوم انتخاب گرديد . براى جمع اورى داده ها از پرسشنامه فرسودگى شغلى مسلش، پرسشنامه 
كيفيت زندگى سازمان جهانى بهداشت و پرسشنامه سلامت عمومى استفاده شد . پرسشنامه ها پس از 
هماهنگى با مديران كل استانها و كارشناس پژوهشى استانها بين كاركنان توزيع و پس از تكميل جمع 
اورى گرديد .  داده ها پس از جمع اورى در نرم افزار SPSS  ورژن 19 وارد و بوسيله آزمونهاى امارى 

كاى اسكوئر و ضريب همبستگى پيرسون در سطح آلفاى مساوى 0,05 آناليز گرديد . 
يافته ها: اين مطالعه بر روى 290 نفر از كاركنان ادارات كل بيمه سلامت منطقه سه كشور با ميانگين 
سنى 6/4 + 41/3 سال و  ميانگين سابقه كار 5/4 +  15/6 سال انجام شد .  151 نفر (52/1٪) مرد و 
بقيه زن بودند. در كيفيت زندگى بالاترين نمره مربوط به زير مقياس سلامت كلى و روابط اجتماعى و 
كمترين نمره مربوط به سلامت محيط بود .  در حيطه سلامت عمومى نيز بالاترين نمره مربوط به حيطه 
كاركرد اجتماعى و كمترين نمره مربوط به حيطه افسردگى بود و نمره فرسودگى شغلى نيز از 150 نمره 
40/4 به دست آمد. بين نمره سلامت عمومى و فراوانى فرسودگى شغلى با كيفيت زندگى ارتباط منفى 
و معنادارى مشاهده گرديد. همچنين بين نمره سلامت عمومى با فراوانى و شدت فرسودگى شغلى رابطه 
مثبت و معنادارى مشاهده گرديد و رابطه بين فراوانى و شدت فرسودگى شغلى نيز مثبت و معنادار بود. 

 (P ≤ 0/05)
نتيجه گيرى: وضعيت كيفيت زندگى، سلامت عمومى و فرسودگى شغلى كاركنان منطقه سه ادارات بيمه 
رابطه بين كيفيت زندگى و سلامت عمومى ارتقاء  به  ارزيابى گرديد و با توجه  سلامت كشور مطلوب 
وضعيت سلامت عمومى در كاركنان مى تواند به بهبود كيفيت زندگى آنها كمك كند كه اين موضوع بايد 

مورد توجه مديران و مسئولين قرار گيرد . 
 

كليد واژه:  كيفيت زندگى، سلامت عمومى، فرسودگى شغلى، بيمه سلامت،
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 چكيده
مقدمه: طبق تعريف WHO شيوه زندگى سالم بر طبق الگوهاى قابل تعريف رفتار است كه از طريق 
تعامل بين خصوصيات فردى،تعاملات اجتماعى و شرايط اقتصادى و محيطى يك فرد تعيين مى شود.سبك 
زندگى ارتقا دهنده سلامت تركيبى از6 بعد مديريت استرس،مسئوليت در قبال سلامت،ارتباطات بين 
فردى،رشد معنوى،تغذيه و فعاليت بدنى است. سلامت و پيشرفت هر جامعه تا حد زيادى بر سلامت 
زنان استوار بوده .حاملگى و زايمان تاثير چشمگير بر سلامت و بهداشت زنان دارد. عوامل مادرى در 
باردارى از قبيل نحوه فعاليت و استراحت،نوع تغذيه،نحوه مقابله با استرس،چگونگى برقرارى ارتباط با 
ديگران و مراقبت هاى اين دوران بخشى از سبك زندگى مادر را در دوران باردارى تشكيل مى دهند. 
انتخاب سبك زندگى در باردارى نيز مى تواند اثرات ماندگار و طولانى مدتى روى سلامت مادر و كودك 
بگذارد سبك زندگى ناسالم خطر زايمان زودرس و يا نوزاد كم وزن را افزايش مى دهد.مطالعه حاضر 
باهدف بررسى سبك زندگى در باردارى در خانم هاى باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتى شهر قم 

انجام شد.
دريافت  جهت  بارداركه  خانم  روى60  بر  سال 1397  در  تحليلى  توصيفى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
مراقبت باردارى به مراكز و پايگاه هاى سلامت شهرقم مراجعه كردند انجام ش د. نمونه ها به روش نمونه 
گيرى دردسترس انتخاب شد. ابزار گرداورى داده ها پرسشنامه استاندارد سبك زندگى درباردارى بود. 

داده ها جمع آورى و جهت تجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار آمارى SPSS نسخه21استفاده شد.
ازدواج  سن  بود،ميانگين  سال   27/75 مادران  سن  ميانگين  دادكه  نشان  مطالعه  اين  يافته ها  يافته ها: 
20/91سال بود.ميانگين تعداد فرزندان 1 فرزند بود .از نظر تحصيلات 54/4٪ديپلم داشتند.52/6٪ جز 
طبقه متوسط جامعه بودند.62٪ باردارى خواسته بوده. ازنظرمتغير هاى سبك زندگى،در حيطه مصرف 
دخانيات،از نظر عدم مصرف،و حيطه ايمنى و شغل و حيطه عادات غذايى در رتبه بندى مطلوب قرار 
داشتند.از نظر فعاليت بدنى متوسط بودند و از نظر خود مراقبتى،وضعيت روانى و تعاملات خانوادگى و 
اجتماعى نسبتا مطلوب ارزيابى شد.بين تحصيلات و خود مراقبتى و عادات غذايى ارتباط معنى دارى 
مشاهده نشد.بين خود مراقبتى و طبقه اقتصادى ارتباط معنى دار مشاهده شد.بين تعداد فرزندان و فعاليت 

بدنى ارتباط معنى دار مشاهده شد.
نتيجه گيرى: يافته ها نشان داد كه مادران از نظرعادات تغذيه اى در وضعيت بهترى نسبت به ساير 
حيطه ها قرار داشتند .همچنين با توجه به يافته ها به دست آمده مى بايست برورى فعاليت بدنى مادران 
باردار و خود مراقبتى و وضعيت روانى و تعاملات خانوادگى و اجتماعى، برنامه ريزى و مداخلات آموزشى  
بيشترى انجام داد.از سوى ديگر براى ارتقاى سبك زندگى در مناطق محروم و افراد در طبقه اقتصادى 

پايين بايد توجه و تلاش بيشترى به كار برد.

كليد واژه:  سبك زندگى. باردارى .مراكز بهداشتى

 

بررسى سبك زندگى در باردارى در خانم هاى باردار مراجعه كننده به 
مراكز بهداشتى  شهر قم در سال1397 

نسرين شريف زاده 
* كارشناس مامايى،دانشكده پرستارى مامايى، دانشگاه 
آزاد اسلامى قم. نويسنده مسئول:09194519523   /

n.sharifzade94@gmail.com

فاطمه السادات ايزدخواه
دانشجوى كارشناسى ارشد  آموزش بهداشت و ارتقاى 

سلامت، دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى قم



 362

 

 

 چكيده
كه  است  زمينه  يك  در  راهبردى  انتخاب  براى  افراد  توانايى  گسترش  معناى  به  توانمندسازى  مقدمه: 
ميتواند دامنه وسيعى از معانى را داشته باشد. برخى توانمندسازى را به عنوان يك فرآيند كه منجر به 
مشاركت و تصميم گيرى موثر و  اقدامات تحول آميز مى شود گفته اند كه تحت تأثير عوامل اقتصادى، 
كسى  بر  افراد  سازى  توانمند  بر  آموزش  نقش  است.  روانشناختى  و  فرهنگى  مذهبى،  سياسى،  اجتماعى، 
پوشيده نيست. زنان تقريبا 50٪ جمعيت جهان را تشكيل مى دهند و در جامعه نقش مهمى ايفا مى كنند. 

هدف از اين مطالعه، ارزيابى رابطه آموزش جنسي و  توانمندسازي زنان در سلامت است.
 PubMed، Scopus،  روش بررسى: داده هاى اين مطالعه از بررسى مقالات در سايت هاى معتبرى مانند
Web Science، Science Direct و پايگاه داده هاى فارسى از جمله ايران Medex، SID و Magiran با 
استفاده از واژه هاى كليدى مرتبط بدست آمده است. معيارهاى ورود شامل مقالات منتشر شده از سال 
2005 تا فوريه 2018 بود. پس از ارزيابى مستقل توسط نويسندگان، مطالعات مشاهده اى يا مداخله اى 
كه شامل آموزش جنسى در زنان براى بررسى عواقب مورد نظرشان بود مورد توجه قرار گرفت و در 

نهايت 9 مقاله بررسى شدند.
يافته ها: آموزش جنسى تأثيرات متفاوتى بر نگرش و  فعاليت هاى جنسى زنان دارد. همچنين در ارتقاء 
خودمختاري جنسي دختران مؤثر بوده است. علاوه بر اين، اجراى برنامه توسط ارائه دهندگان خدمات 
سلامت مى تواند مسئله را بهبود بخشد. برنامه هاى آموزش جنسى در افزايش دانش بيمارى ايدز و 
استفاده از كاندوم، كاهش خطر ابتلا به نابارورى و بيماريهاى منتقله جنسى، باردارى ناخواسته و سقط 
جنين موثر است. برنامه هاى آموزش جنسى به همراه تاكيد بر تهذيب در افزايش دانش سلامت و كاهش 

رفتارهاى خطرناك جنسى مفيد بود.
نتيجه گيرى: آموزش جنسى به عنوان وسيله اى براى توانمند سازى زنان در سلامت از طريق افزايش 
دانش سلامت زنان و رفتارهاى مرتبط با آن موثر است. برنامه تلفيقى آموزش جنسى بيشتر مفيد است. 
لازم است برنامه آموزش جنسى در برنامه درسى آموزشى مطابق با فرهنگ هر كشور گنجانده شود.

 
كليد واژه:  توانمندسازى، سلامت، آموزش جنسى
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 چكيده
مقدمه: امروزه چاقى يكى از معضلات بهداشتى در كشورهاى جهان به شمار مى رود. و اهميت چاقي در 
دوران كودكي و نوجواني نه تنها به دليل عوارض جسمي و رواني زودرس، بلكه به دليل افزايش چاقى در 
بزرگسالي، مرگ و مير و بار هزينه اقتصادي سنگين آن بر اجتماع و زمينه ساز بودن آن براى بسيارى از 
بيماريهاى مزمن مى باشد.  لذا هدف مطالعه حاضر، بررسى ميزان شيوع چاقى و عوامل مرتبط با آن در 

دانش اموزان مقطع ابتدايى شهر اسدآباد بود.
به روش توصيفى - تحليلى از نوع مقطعى انجام شد. تعداد 1030 دانش  اين پژوهش  روش بررسى: 
آموز دختر و پسر بصورت نمونه گيري خوشه اي(Cluster sampling) دو مرحله اى وارد مطالعه 
شدند. ابزار جمع آوري اطلاعات بصورت پرسشنامه دو قسمتى بود بخش اول شامل مشخصات فردى 
كه بصورت خودگزارش دهى توسط والدين دانش آموزان تكميل شد و بخش دوم شامل اندازه گيرى قد 
و وزن به روش استاندارد اندازه گيرى و نمايه ى توده بدنى(BMI) توسط محققين محاسبه شد. پس از 

جمع آوري اطلاعات، داده ها بوسيله نرم افزار آماري مناسب مورد آناليز گرفت.
يافته ها: شركت كنندگان پژوهش،  48/3 درصد دختر و 51/7 درصد پسر بودند. آناليز شاخص توده 
بدنى  شركت كنندگان  نشان داد 74,5 درصد از شركت كنندگان  لاغر، 20/8 درصد وزن نرمال، 3/8 
درصد داراى اضافه وزن و 1,2 درصد دانش آموزان چاق بودند و بين متغيرهاى سن، پايه تحصيلى، 

تحصيلات مادر، شغل پدر و چاقى پدر با چاقى دانش آموز ارتباط معنادار وجود داشت.
نتيجه گيرى: مشكل سوءتغذيه در دانش آموزان شهراسدآباد بيشتر به صورت لاغري ميباشد و چاقي و 
اضافه وزن در دانش آموزان مشكل جدي به حساب نمي آيد. نتايج حاكي از وضعيت تغذيه اي ضعيف 
و نامناسب در دانش آموزان ميباشد كه نيازمند توجه و برنامه ريزي هاى مناسب تغذيه اي و آموزشي 

براي مداخله در جهت بهبود است.

كليد واژه:  چاقى، دانش آموز، مدرسه
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چكيده 
نموده  اعلام  بشر  اصلي  دشمن  چهارمين  عنوان  به  را  استخوان  پوكى  جهاني  بهداشت  سازمان  مقدمه: 
است. پير شدن جمعيت باعث ايجاد نگرانى در مورد افزايش بالقوه در موارد پوكى استخوان شده است. 
آموزش براي افزايش آگاهى در رابطه با عوامل خطر و رفتارهاي پيشگيرانه براي كمك به پيشگيري از 
پوكى استخوان در زنان جوان، بسيار با اهميت است. خودمراقبتى روند تازه اى در مراقبت هاى بهداشتى 
به شمار مى رود. اين مطالعه با هدف مداخله آموزشى جهت خود مراقبتى پيشگيرانه از پوكى استخوان 

دختران دانشجو با استفاده از مدل اورم انجام شد.
روش بررسى: اين پژوهش از نوع كارآزمايى شاهددار قبل و بعد مى باشد. اين مطالعه در بين دانشجويان 
دختر دانشگاه آزاد اسلامى واحد شهركرد صورت گرفته است. نوع نمونه گيرى در اين مطالعه، تصادفى 
دو مرحله اى بوده است. ابزار گردآورى اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته خودمراقبتى براى پيشگيرى 
از پوكى استخوان بر اساس الگوى خود مراقبتى اورم بود كه روايى و پايايى آن مورد سنجش قرار گرفت. 
پوكى  از  پيشگيرى  براى  خودمراقبتى  زمينه  در  اورم  مراقبتى  خود  مدل  براساس  مداخله  گروه  افراد 
 SPSS23 استخوان به مدت دو ماه تحت آموزش قرار گرفتند. جهت تجزيه و تحليل آمارى از نرم افزار

براى انجام T Test و Paired T Test استفاده شد.
 ،P<0/001 خودمراقبتى تقاضاى   ،P=0/014 خودمراقبتى عامليت  هاى  سازه  نمرات  ميانگين  يافته ها: 
عملكرد خودمراقبتى P=0/022 و همچنين در مجموع خودمراقبتى P<0/001  در گروه مداخله قبل و 
بعد از مداخله آموزشى داراى تفاوت معنادار است. بنابراين مداخله آموزشى منجر به بهبود خودمراقبتى 
افراد گروه مداخله براى پيشگيرى از پوكى استخوان شده است. در حالى كه تفاوت معنادار در ميانگين 
خودمراقبتى  عملكرد   ،P=0/53 خودمراقبتى  تقاضاى   ،P=0/90خودمراقبتى عامليت  هاى  سازه  نمرات 
P=0/51 و همچنين در مجموع خودمراقبتى P=0/97 در گروه شاهد قبل و بعد از مداخله آموزشى 

ملاحظه نشد. 
نتيجه گيرى: يافته ها مطالعه نشان دهنده تاثير مداخله آموزشى بر اساس مدل خودمراقبتى اورم جهت 
مراقبت از خود در پيشگيرى از پوكى استخوان، در بين دختران دانشجوى دانشگاه آزاد اسلامى واحد 
شهركرد، مى باشد. آموزش خودمراقبتى از سنين جوانى به خصوص در بين زنان، در پيشگيرى از افزايش 

شيوع پوكى استخوان در آينده بسيار موثر خواهد بود.

كليد واژه:  پوكى استخوان، مدل خودمراقبتى اورم، عامليت خودمراقبتى، تقاضاى خودمراقبتى، عملكرد 
خودمراقبتى

نادر شريفى 
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكترى   *
علوم  دانشگاه  پزشكى،  دانشكده  عمومى،  بهداشت 
مسئول:  نويسنده  ايران.  جهرم،  جهرم،  پزشكى 

 ،07154340405
Email:m1395dr@gmail.com

فرشته مجلسى 
دكترى بهداشت مادر و كودك، گروه آموزش بهداشت 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و 

پزشكى تهران، تهران، ايران
فرنگيس شريفى 

مامايى،  گروه  بارورى،  بهداشت  دكترى  دانشجوى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده 

مشهد، مشهد، ايران 

 

كاربرد مدل خودمرقبتى اورم در پيشگيرى از پوكى استخوان در دختران دانشجو
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چكيده 
مقدمه: مصرف تنقلات صنعتى و كم ارزش در بين دانش آموزان به خصوص دانش آموزان مقطع ابتدايى 
روز به روز در حال افزايش مى باشد. لذا اين پژوهش با هدف تعيين تأثير آموزش تئورى محور به روش 
ايفاى نقش بر ارتقاء رفتارهاى پيشگيرى كننده از مصرف تنقلات كم ارزش در دانش آموزان اجرا گرديد.

روش بررسى: در اين مطالعه نيمه تجربى تعداد 189 دانش آموز به طور تصادفى در دو گروه (98 نفر 
گروه آزمون و 91 نفر گروه كنترل) قرار گرفتند. سپس مداخله آموزشى بر اساس يافته ها نيازسنجى براى 
گروه آزمون، طى يك ماه و در قالب 4 جلسه آموزشى 60 دقيقه اى با روش ايفاى نقش صورت گرفت. 
يافته ها سه ماه بعد از مداخله جمع آورى و تجزيه و تحليل آمارى با استفاده از آزمون هاى تى مستقل و 

تى زوجى، كاى اسكوئر و ضريب همبستگى و رگرسيون خطى انجام گرديد.
يافته ها: يافته ها مطالعه نشان داد قبل از مداخله آموزشى همه متغيرها به استثناى آگاهى و هنجار ذهنى 
در دو گروه اختلاف معنادارى نداشتند. ولى پس از انجام مداخله دو گروه از نظر همه سازه هاى مورد 
بررسى تفاوت معنادار آمارى داشتند(p<0/05). در اين مطالعه عملكرد گروه مداخله قبل از آموزش 

.(p<0/001) 23/72±49/93 بود كه بعد از آموزش به 17/68±63/33 ارتقاء معنى دارى يافت
نتيجه گيرى:: مداخله آموزشى به روش ايفاى نقش بر اساس تئورى رفتار برنامه ريزى شده رفتارهاى 
منجر به پيشگيرى از مصرف تنقلات كم ارزش را در دانش آموزان افزايش داد كه اين افزايش رفتار را 

مى توان مرتبط با روش  آموزشى در گروه مداخله دانست.

كليد واژه:  تئورى رفتار برنامه ريزى شده، قصد رفتارى، تنقلات كم ارزش، عملكرد، ايفاى نقش، دانش آموز

 

تأثير آموزش تئورى محور به روش ايفاى نقش بر ارتقاء رفتارهاى پيشگيرى كننده 
از مصرف تنقلات كم ارزش در دانش آموزان  

فايزه براتى 
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه  سلامت، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 

اراك، اراك، ايران
دكتر محسن شمسى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  اراك،  اراك،  پزشكى  علوم 

08633686443
email: dr.shamsi@arakmu.ac.ir 

دكتر محبوبه خورسندى 
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش 

پزشكى اراك، اراك، ايران
دكتر رحمت اله مراد زاده

دانشكده  اپيدميولوژى،   گروه  اپيدميولوژى،  استاديار 
بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران
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چكيده 
مقدمه: عفونت ادرارى يكى از شايع ترين بيمارى هاى عفونى اطفال مى باشد كه عوارض شديدى از جمله 
فشار خون بالا، اسكار كليه،كاهش عملكرد كليه و بيمارى مزمن كليه را به همراه خواهد داشت. در اين 
خصوص آموزش مادران به عنوان اولين مراقبين كودك  از اهميت زيادى برخوردار است. لذا پژوهش 
حاضر ب    ا هدف تعيين تاثير آموزش برارتقاى آگاهى مادران داراى دختر زير 2 سال در زمينه رفتارهاى 

پيشگيرى كننده از عفونت ادرارى انجام شده است.
روش بررسى: مطالعه حاضر به صورت مداخله اى بر روى 110 نفر از مادران داراى دختر زير 2 سال 
مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر اراك كه به طور تصادفى به دو گروه مداخله و كنترل ( هر 
گروه 55 نفر) تقسيم شدند انجام پذيرفت. ابزار گردآورى اطلاعات پرسشنامه پايا و روا شامل مشخصات 
دموگرافيك و آگاهى مادران بوده است. ابتدا در هر دو گروه پيش آزمون و سپس مداخله آموزشى جهت 
ارتقاى آگاهى مادران در گروه مداخله در قالب گروه هاى 15-10 نفره در مراكز بهداشتى  انجام و سپس 

3 ماه پس از مداخله، پس آزمون انجام و داده ها با نرم افزار spss  23تجزيه و تحليل شد.
يافته ها:  يافته ها مطالعه نشان داد كه ميانگين نمره آگاهى از 0/16±0/62 قبل از مداخله به 0/97±0/07 
در 3 ماه بعد از مداخله در گروه مورد ارتقاى معنى دارى يافت. (p<0/001).  در گروه شاهد نيز ميانگين 
 .(p=0/2 ) آگاهى در قبل از مداخله 0/15±0/58 در 3 ماه بعد از مداخله به 0/15±0/52 تغيير يافت
نتيجه گيرى: آموزش بهداشت بر مبناى نيازسنجى اوليه همراه با پيگيريهاى فعال در ارتقاء آگاهى مادران 

در زمينه رفتارهاى پيشگيرى كننده از عفونت ادرارى مؤثر بوده است. 

كليد واژه:  آموزش، آگاهى،  دختر زير 2سال، عفونت ادرارى

زهرا احمدى
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه  سلامت، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 

اراك، اراك، ايران
دكتر محسن شمسى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  اراك،  اراك،  پزشكى  علوم 

08633686443
email: dr.shamsi@arakmu.ac.ir

دكتر نسرين روزبهانى 
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش 

پزشكى اراك، اراك، ايران
دكتر رحمت اله مراد زاده

دانشكده  اپيدميولوژى،   گروه  اپيدميولوژى،  استاديار 
بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران

 

تاثير آموزش بر ارتقاى آگاهى مادران داراى دختر زير 2 سال در زمينه رفتارهاى 
پيشگيرى كننده از عفونت ادرارى 
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چكيده 
مقدمه: پرستارى حرفه اى پر مخاطره براى ابتلا به واريس پا مى باشد. بدين منظور  مطالعه اى با هدف 
بررسى تأثير آموزش براساس الگوى باور سلامت بر اتخاذ رفتار هاى پيشگيرى كننده از واريس پا در 

پرستاران انجام شد.
شد.  انجام  پرستاران  از  نفر  روى 100  بر  كه  بوده  تجربى  نيمه  نوع  از  حاضر  پژوهش  بررسى:  روش 
پرستاران انتخاب شده به روش تصادفى ساده به دو گروه مداخله و كنترل تقسيم شدند. شركت كنندگان 
در دو مرحله (قبل از مداخله و سه ماه بعد از مداخله) مورد آزمون قرار گرفتند. مداخله آموزشى از 
طريق سخنرانى، پرسش و پاسخ و كتابچه آموزشى برگزار گرديد. ابزار گردآورى اطلاعات پرسشنامه 
پژوهشگرساخته بر اساس سازه هاى الگوى باور سلامت بود و داده ها نيز با استفاده از آزمون هاى آمارى 

كاى دو، تى مستقل، تى زوجى آناليز شد.
يافته ها: قبل از آموزش مقايسه ميانگين نمرات سازه هاى الگوى باور سلامت در دو گروه مداخله و كنترل 
اختلاف معنادار نداشتند. 3 ماه بعد از مداخله آموزشى سازه هاى الگوى باور سلامت تفاوت معنادارى را 
در گروه مداخله نسبت به گروه كنترل نشان داد (p<0/05). ميانگين نمره عملكرد در گروه مورد از 20 

 .(p<0/05) به 42 ارتقاى معنادار يافت
نتيجه گيرى::  بر اساس يافته ها اين مطالعه اجراى مداخلات آموزشى با استفاده از روشهاى آموزشى فعال 
و مبتنى بر تئوريهاى رفتارى منجر به ارتقاى رفتارهاى پيشگيرى از واريس پا در پرستاران گرديد لذا 
پيشنهاد مى گردد كه برنامه هاى آموزشى براساس تئورى رفتارى جايگزين برنامه هاى آموزشى روتين 

و عادى شود.

كليد واژه:  الگوى باور سلامت، واريس پا، مداخله آموزشى، رفتارهاى پيشگيرى كننده

 

تأثير آموزش مبتنى بر الگوى باور سلامت  بر اتخاذ رفتارهاى پيشگيرى كننده 
از واريس پا در پرستاران 

اكبر ويسكرمى 
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه  سلامت، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 

اراك، اراك، ايران
دكتر محسن شمسى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  اراك،  اراك،  پزشكى  علوم 

08633686443
email: dr.shamsi@arakmu.ac.ir

دكتر نسرين روزبهانى 
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،   آموزش 

پزشكى اراك، اراك، ايران
مهدى رنجبران 

دانشكده  اپيدميولوژى،   گروه  اپيدميولوژى،  مربى 
بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران

دكتر محمود كريمى 
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  استاديارآموزش 
علوم  دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  بهداشت،   آموزش 

پزشكى ساوه،  ايران
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 چكيده
مقدمه:  پديده مواد مخدر و سوء مصرف آن، ديگر يك آسيب اجتماعي تلقي نمي گردد بلكه به عنوان 
يك بحران اجتماعي مطرح مى باشد. اين بحران روانى-اجتماعى به راحتى مى تواند بنيان زندگى فردي، 
خانوادگى، اجتماعى و فرهنگى يك جامعه را بى ثبات نموده و چرخه پيشرفت يك جامعه را مختل سازد. 
با توجه به ماهيت ان كه ابعاد جسمى، روانى و اجتماعى را در گير كرده و احتمال برگشت پذيرى و يا عود 
در ان زياد مى باشند، براى درمان اين گروه خاص از مدل فرانظرى كه علاوه بر عوامل فردى به عوامل 
اجتماعى مانند روابط يارى دهنده و ارزيابى مجدد محيط توجه دارد استفاده گرديد. در اين مدل، ارتقا در 
مراحل تغيير به معناى ارتقا در رفتار درمانى مى باشد. رويكرد آموزشى در اين مطالعه بر اساس رويكرد 
مبتنى بر جامعه بود كه بر نيازسنجى قبل از آموزش و پرورش وابستگان به مواد به عنوان آموزش دهنده 
تاكيد داشت. هدف از اين مطالعه تعيين تاثير برنامه توانمندسازى بر مبناى تئورى  فرانظرى بر ارتقاء 

رفتارِ درمانى وابستگان به مواد مخدر با رويكرد مبتنى بر جامعه بود.
روش بررسى: در اين مطالعه مداخله اي تجربي، 73 نفر از وابستگان به مواد مخدر از دو مركز درمانى 
سوء مصرف مواد مخدر در دو گروه مداخله و شاهد قرار گرفتند. در ابتدا نيازهاى اموزشى تعيين گرديد. 
داده ها  آوري  جمع  ابزار  شد.  تكميل  مداخله  از  قبل  دهى  خودگزارش  صورت  به  پرسشنامه ها  سپس 
پرسشنامه محقق ساخته مراحل تغيير، فرايند تغيير، تعادل تصميم گيرى، خودكارآمدى براى مصرف مواد 
مخدر و متغيرهاى جمعيت شناختى بود. مداخله آموزشى شامل هفت جلسه آموزشى 90 دقيقه اى كه 
فقط در گروه مداخله اعمال گرديد و در جهت تربيت وابستگان به عنوان آموزش دهنده، برنامه ريزى 
گرديد. دو گروه، شش و نه ماه پس از مداخله پيگيري شدند و در نهايت داده هاى بدست آمده با استفاده 

از نرم افزار SPSS (نسخه 16) تجزيه و تحليل گرديد.
 .(Pvalue<0/05) يافته ها:  بين دو گروه از نظر متغيرهاى جمعيت شناختى تفاوت معنى دارى وجود نداشت
ميانگين نمرات سازه هاى مدل فرانظرى (مراحل تغيير، فرايند تغيير، تعادل تصميم گيرى و خودكارامدى) 
همچنين   .(Pvalue<0/05) داشت  دارى  معنى  افزايش  مداخله  گروه  در  آموزشى  مداخله  از  بعد 
متغيرهاى مدل فرانظرى با مراحل تغيير رابطه معنى دارى داشتند به گونه اى كه با افزايش متغيير هاى 

(Pvalue<0/05)  مدل فرانظرى، مراحل تغيير افزايش ميابد
نتيجه گيرى:  يافته ها مطالعه نشان داد كه برنامه توانمندسازى بر اساس مدل فرانظرى و رويكرد مبتنى 
بر جامعه همراه با دارو درمانى مى تواند يك استراتژي موثر براى درمان سوء مصرف مواد مخدر باشد.

كليد واژه:  توانمندسازى، مدل فرانظرى، وابستگان به مواد مخدر، رويكرد مبتنى بر جامعه

رضا شهرآبادى
گروه  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  دكتراى   *
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  آموزش 
ايران.  مسئول:   سبزوار،  سبزوار،  پزشكى  علوم 

،09151731827
 Shahrabadi.reza@yahoo.com

معصومه هاشميان
دكتراى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت، 

سبزوار، سبزوار، ايران 
على مهرى

دكتراى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت، 

سبزوار، سبزوار، ايران 
حميد جوينى

دكتراى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه آموزش 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت، 

سبزوار، سبزوار، ايران 
                                                                              

 

تاثير برنامه توانمندسازى بر مبناى تئورى  فرانظرى بر ارتقاء رفتارِ درمانى وابستگان 
به مواد مخدر با رويكرد مبتنى بر جامعه
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چكيده 
مقدمه: نوجوانان امروز والدين و گردانندگان فرداى كشور هستند، بنابراين ارتقاى سلامت اين گروه از 
اهميت ويژه اى برخوردار است. لذا مطالعه حاضر با هدف بررسى تاثير مداخلات چند بعدى بر ارتقاى 

سلامت  دانش آموزان دختر دبيرستانى شهر زاهدان انجام شد. 
روش بررسى: پژوهش حاضر آميخته ( موازى هم گرا)  كه بر روى 420 نفر از نوجوانان دختر پايه دهم 
در دبيرستان هاى شهر زاهدان با روش نمونه گيرى سرشمارى انجام شد. ابزار مطالعه پرسشنامه رفتارهاى 
پر خطر سلامت با نسبت روايى محتوا و شاخص روايى محتوا مناسب؛ و پايايى (α) 0/70 بود. پس از 
انجام پيش آزمون، مداخلات چندبعدى( آموزش فردى، گروهى، مشاوره فردى، آموزش هاى نوين و بسته 
آموزشى والدين) در گروه مداخله از مهرماه 94 تا خردادماه 95 ارائه شد. بعد از سه ماه انتظار، پس آزمون 
در مهرماه  95انجام شد. اطلاعات پس از جمع آورى با استفاده از نرم افزار spss 15 تجزيه وتحليل و 

جهت تحليل داده ها از آزمون آناليز كوواريانس استفاده شد.
يافته ها: ازنظر آمارى اختلاف معنادارى  بين تغيير نمرات رفتارهاى پرخطر، رفتارهاى تغذيه اى سالم، 
از  پس  شد.  مشاهده  موردمطالعه  گروه هاى  بين  مداخله  از  پس  روان  سلامت  و  فيزيكى  فعاليت  رفتار 
مداخله درصد دانش آموزان با بيش از سه رفتار هم زمان در گروه مداخله 8/4 درصد و در گروه كنترل 
مواد  الكل،  قليان،  سيگار،  مصرف كننده  نوجوانان  در  فردى  مشاوره هاى  داد.  نشان  كاهش  درصد   1/6
مخدر و رابطه جنسى بدون پيشگيرى باعث كاهش رفتارهاى پرخطر در آن ها شد. علاوه بر اين مشكلات 
ميزان  به  كنترل  گروه  به  نسبت  مداخله  گروه  آموزان  دانش  بين  در  شديد  تا  متوسط  روان  سلامت 
قابل توجهى كاهش يافت. بيشترين تأثير مداخلات مشاهده شد در افرادى كه مشاوره روان شناختى فردى 

دريافت كرده بودند وجود داشت.
نتيجه گيرى: به كارگيرى آموزش هاى گروهى و مشاوره فردى در مدارس منجر به بهبود سبك زندگى 
مداخلات  مى شود.  روان  سلامت  و  پرخطر  رفتارهاى  كاهش  و  فيزيكى)  فعاليت  تغذيه،  جمله  از  سالم( 
متناسب با نياز دانش آموزان طراحى و جهت تداوم تأثير آموزش ها به صورت مداوم اجرا شوند. علاوه بر 

اين، در اولويت قرار دادن سلامت روان و اقدام در اين زمينه از اهميت زيادى برخوردار است. 

كليد واژه:  مداخلات مدرسه محور، ارتقاى سلامت، نوجوانان

 

بررسى تأثير مداخلات چندبعدى بر ارتقاى سلامت دانش آموزان دختر دبيرستانى
 

فريبا شهركى ثانوى 
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش   ) استاديار   *
سلامت،  ارتقاى  تحقيقات  مركز  عمومى،  بهداشت 
نويسنده   .( ايران  زاهدان،  پزشكى،  علوم  دانشگاه 

مسئول: 09153412916، 
 faribasanavi@gmail.com 

فاطمه رخشانى 
بهداشت  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  (آموزش  استاد 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  عمومى، 

شهيدبهشتى، تهران، ايران)
عليرضا انصارى مقدم

دانشكده  اپيدميولوژى،  و  آمار  اپيدميولوژى،   ) استاد 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى، زاهدان، ايران)

مهدى محمدى
بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژى،  و  آمار  دانشيار(آمار، 

دانشگاه علوم پزشكى، زاهدان، ايران)
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 چكيده
مقدمه: سياست گذارى در بخش سلامت به دليل ماهيت خاص اين بخش در مقايسه با ديگر بخش هاى 
اجتماعى از جايگاه قابل توجهى برخوردار است. امروزه سرمايه گذارى بر روي سلامت نوجوانان به عنوان 
يكي از مهم ترين مداخلات نظام سلامت مطرح است. بنابراين تحقيق حاضر با هدف مطالعه سياست هاى 

سلامت مدارس در جنوب شرق ايران انجام شد.
روش بررسى: مطالعه حاضر مقطعى كه با نمونه گيرى سرشمارى در تمام مدارس متوسطه دوم دخترانه 
و پسرانه شهر زاهدان انجام شد. ابزار مطالعه، پرسشنامه 70 سوالى سياست گذاريهاى سلامت مدارس با 
نسبت روايى محتوا و شاخص روايى محتوا  مناسب و پايايى(α) 0/73، كه توسط مديران مدارس تكميل 

گرديد. پس از جمع آورى اطلاعات با استفاده از نرم افزار SPSS15 تجزيه و تحليل شد. 
يافته ها: حدود يك سوم مدارس مربى بهداشت نداشتند. برخى از سياست ها از جمله معاينات پزشكى 
ساليانه، مصرف صبحانه سالم در مدرسه، عرضه موادغذايى سالم با قيمت پايين تر در بوفه مدارس و ارائه 
مشاوره به دانش آموزان با شرايط خاص در مدارس اجرا نمى شد. ميزان مشاركت دانش آموزان، اولياء و 
دبيران در برنامه هاى سلامت مدارس ضعيف بود. بيشترين همكارى بين بخشى مربوط به مراكز بهداشتى 
درمانى و ميانگين نمره سياست هاى سلامت در مدارس11/51 ± 89/70 از 126 نمره بود.  علاوه بر 
به طور معنادارى معنادارى نمره سياست هاى سلامت در مدارس پسرانه نسبت به دخترانه بالاتر بود.

نتيجه گيرى: جهت موفقيت برنامه، در نظر گرفتن همكارى بين بخشى و محيط هاى حامى سلامت و 
بهبود روابط اولياء با مدرسه را مى طلبد. با توجه به يافته ها تعيين تيم و كميته سلامت در مدارس و در 
نظر گرفتن ساعاتى جهت آموزش هاى سلامت در طول سال تحصيلى، برگزارى دوره هاى آموزشى جهت 

كاركنان و دبيران در راستاى برنامه هاى سلامت نوجوانان پيشنهاد مى شود.

كليد واژه:  دبيرستان، سياست هاى سلامت، ايران

فريبا شهركى ثانوى
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار(   *
سلامت،  ارتقاى  تحقيقات  مركز  عمومى،  بهداشت 
دانشگاه علوم پزشكى، زاهدان، ايران). نويسنده مسئول: 

  ،09153412916 9817667993
faribasanavi@gmail.com     

فاطمه رخشانى
بهداشت  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  (آموزش  استاد 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  عمومى، 

شهيدبهشتى، تهران، ايران)
عليرضا انصارى مقدم

دانشكده  اپيدميولوژى،  و  آمار  اپيدميولوژى،   ) استاد 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى، زاهدان، ايران)

مهدى محمدى
بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژى،  و  آمار  دانشيار(آمار، 

دانشگاه علوم پزشكى، زاهدان، ايران)

 

مطالعه سياست ها و برنامه هاى سلامت در مدارس متوسطه دوم شهر زاهدان
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چكيده 
 (Breast Conflict) مقدمه: يكى از فاكتورهاى شناختى تاثيرگذار بر ماموگرافى تضاد/ناسازگارى با پستان
مى باشد كه به احساسات ناسازگار زنان در مورد پستانهايشان اطلاق مى شود. تضاد/ناسازگارى با پستان 
 Body دراثر آزار و اذيت هاى اطرافيان، هنجارها و ارزش هاى خانوادگى، تاثيرات رسانه و جامعه كه بر
سرطان  شده  درك  تهديد  شامل  افراد  ادراكات  براين،  علاوه  مى شود.  ايجاد  Image تاثير مى گذارن د 
پستان، خودكارآمدى براى انجام ماموگرافى و موانع انجام ماموگرافى با غربالگرى ماموگرافى ارتباط دارد. 
شناسايى باورها نقش مهمى در تمايل افراد به شركت در رفتارهاى مرتبط با ارتقاى سلامت دارد. پيش 
از طراحى و اجراى مداخلات مهم است كه عوامل مرتبط در فرآيند اتخاذ ماموگرافى كه براى جمعيت 
هدف برجسته هستند شناسايى شود. مطالعه حاضر با هدف تعيين نقش ميانجى گرى تضاد/ناسازگارى 
با پستان بر تعيين كننده هاى شناختى (تهديد درك شده، موانع درك شده، خودكارآمدى درك شده) 

انجام ماموگرافى انجام شد.
زنان  از  نفر   738 مشاركت  با  كه  مى باشد  توصيفى-مقطعى  مطالعه  يك  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
69-40 سال مقيم سه استان آذربايجان شرقى، همدان و كردستان (شهرهاى تبريز، همدان و سنندج) در 
سال 1395 انجام شد. انتخاب نمونه ها به صورت تصادفى و با روش نمونه گيرى خوشه اى دو مرحله اى 
 Champion's Health Belief Model Scale، انجام گرفت. گردآورى داده ها با استفاده از ابزارهاى
The Women’s Breast Conflict Scale وSelf-Efficacy Scale for Mammography و از 
طريق مصاحبه و مراجعه به در منزل انجام گرفت. تجزيه و تحليل داده ها از طريق مدل سازى معادلات 

ساختارى و تحليل مسير با استفاده از نرم افزار stata 14 انجام گرفت.
تضاد/ با  معكوسى  رابطه  ماموگرافى  بود.  درصد   31/8 زنان  در  ماموگرافى  انجام  يافته ها:   فراوانى 
ناسازگارى با پستان (B= -0/04،p<0/05)، تضاد/ناسازگارى با پستان رابطه معكوسى با خودكارآمدى 
و   ،(B=  -0/3،p<0/05) خودكارآمدى   با  معكوسى  رابطه  شده  درك  موانع   ،(B=  -0/17،p<0/05)
خودكارآمدى رابطه مستقيمى با انجام ماموگرافى (B= 0/17،p<0/05) داشت. همچنين خودكارآمدى 
به طور غيرمستقيم ارتباط ميان تضاد/ناسازگارى با پستان و ماموگرافى را ميانجى و باعث تضعيف اين 
رابطه شد. ارتباط معنادارمستقيمى ميان تهديد درك شده سرطان پستان و تضاد/ناسازگارى پستان وجود 

.(B= 0/21،p<0/05) داشت
نتيجه گيرى: آموزش درخصوص تغييرات جسمى در دوران بلوغ مى تواند در ارتقاء احساس مثبت نسبت 
به تصور از بدن و عزت نفس سودمند باشد. براساس يافته هاى ما بايد نقش خودكارآمدى در طراحى 
و اجراى برنامه هاى غربالگرى سرطان پستان جهت افزايش مشاركت زنان در برنامه غربالگرى مورد 

توجه قرار گيرد.

كليد واژه:  الگوى باور بهداشتى، تهديد درك شده، خودكارآمدى درك شده، موانع درك شده تضاد/ 
ناسازگارى با پستان، ماموگرافى، 

 

بررسى نقش ميانجى گرى تضاد/ ناسازگارى با پستان بر تعيين كننده هاى
 شناختى انجام ماموگرافى

شايسته شيرزادى
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش   *
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 
ايران.  مسئول:  تبريز  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

 09363897174
shayestehshirzadi@gmail.com

حميد اله وردى پور
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 

علوم پزشكى تبريز، تبريز ايران
محمد اصغرى جعفرى

آمار زيستى، گروه آمار زيستى و اپيدميولوژى، دانشكده 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز ايران

هادى حسن خانى
جراحى،  داخلى  پرستارى  پرستارى،گروه  آموزش 
پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده 

تبريز، تبريز ايران
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چكيده 
مقدمه: مصرف دخانيات از عوامل خطر مهم در ايجاد بار بيمارى هاى مزمن در دنياست كه استعمال 
آن به سرعت در بين نوجوانان و جوانان در حال افزايش است و سواد سلامت يكى از مقوله هاى مهم در 
ظرفيت فرد براى كسب، تفسير و درك اطلاعات بهداشتى براى پيشگيرى و كنترل اين معضل مى باشد.  
اين مطالعه با هدف تعيين ارتباط سواد سلامت و ميزان استعمال دخانيات در نوجوانان شهرستان سيرجان 

به عنوان يك گروه آسيب پذير انجام شد.
روش بررسى: مطالعه ى حاضر توصيفى- تحليلى و به شيوه ى مقطعى بر روى 200 نوجوان سن 13-15 
سال با روش نمونه گيرى تصادفى طبقه اى انجام شد. ابزار گردآورى داده ها شامل چك ليست مشخصات 
 SPSS دموگرافيك و پرسشنامه ى ارزيابى سواد سلامت بود. تجزيه و تحليل داده ها توسط نرم افزار

ويرايش 18 و با استفاده از آزمون هاى آمارى توصيفى، كاى اسكوئر و رگرسيون لجستيك انجام شد.
تحت  گروه  در  دخانيات  استعمال  وضعيت  بررسى  بود.  آزمودنى ها 14/2±1/3  سنى  ميانگين  يافته ها: 
مطالعه نشان داد كه 38٪ عدم مصرف دخانيات، 16٪ سيگار و 46٪ قليان مصرف مى كنند و از افرادى 
كه قليان مصرف كرده اند 45٪ داراى سواد سلامت ناكافى بودند. در بين متغيرهاى دموگرافيك تمامى 
متغيرها بجز دو متغير شغل پدر و محل سكونت با سطح سواد سلامت رابطه معنى دارى را نشان داد 
(P<0/05). در اين مطالعه بر اساس آزمون رگرسيون لجستيك بين مصرف دخانيات با سواد سلامت 
داشت  وجود  معنادارى  ارتباط  كاربرد)  ارزيابى،  درك،  خواندن،  مهارت  (دسترسى،  آن  هاى  حيطه  و 

.(P<0/05)
استعمال  مضرات  مورد  در  نوجوانان  ناكافى  سلامت  سواد  سطح  دهنده ى  نشان  يافته ها  گيرى:  نتيجه 
ى  دهنده  ارتقاء  رفتارهاى  و  سلامت  سواد  سطح  ارتقاء  جهت  در  ريزى  برنامه  لذا  مى باشد.  دخانيات 

سلامت بر اساس مدلها و الگوهاى آموزشى توصيه مى گردد.

كليد واژه:  سواد سلامت، استعمال دخانيات، نوجوانان

رضا صادقى 
آموزش  دكترى  (دانشجوى  سازمانى  وابستگى   *
عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 
سيرجان،  پزشكى  علوم  دانشكده  بهداشت،  دانشكده 
سيرجان، ايران). نويسنده مسئول:983442273410+، 

Email: reza.sadeghi351@yahoo.com

 

بررسى ارتباط سواد سلامت با استعمال دخانيات در نوجوانان پسر شهرستان سيرجان
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چكيده 
مقدمه: با توجه به اهميت پيشگيري از استعمال قليان در نوجوانان و نبود پرسشنامه استاندارد در اين 
زمينه، اين پژوهش با هدف طراحي و روان سنجي ابزار پيشگيرى از استعمال قليان در نوجوانان بر اساس 

تئورى انگيزش محافظت انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه روش شناسى پس از بررسي متون و منابع علمي، پرسشنامه اوليه اي طراحي 
شد كه روايي آن به روش روايي صوري و محتوا؛ و پايايي آن به روش همساني دروني و بازآزمايي تعيين 
شد و در نهايت پرسشنامه مذكور با استفاده از نرم افزار آموس نسخه 41 مورد تحليل عامل تأييدي 

قرار گرفت.
 CVR يافته ها: پس از طي مراحل روايي و پايايي پرسشنامه اى مشتمل بر 56 سؤال طراحي شد. مقدار
براي اكثر سؤالات به جز 3 سؤال، بالاى 0/79 و مقدار CVI همه سؤالات بالاى 0/79 بود. در بررسى 
از  استفاده  با  پرسشنامه  بيرونى  پايايى  و  كرونباخ 0/79-0/91  آلفاى  ضريب  پرسشنامه  درونى  پايايى 
از  استفاده  با  سازه  روايي  بررسي  نتايج  همچنين  آمد.  دست  به   0/81-0/91 آزمون-بازآزمون  روش 
 0,072 =RMSEA , 0,964=AGFI ,3,456=DF/χ2 تحليل عاملى تاييدى در نرم افزار ايموس مقدار

χ2=1254,712, را نشان داد كه نشان دهنده برازش مناسب ابزار در جامعه نوجوانان ايرانى مى باشد.
نتيجه گيرى: يافته ها بدست آمده نشان داد كه پرسشنامه فارسى پيشگيرى از استعمال قليان در نوجوانان 
بر اساس تئورى انگيزش محافظت داراى اعتبار علمى، روايى و پايايى مناسبى بوده و استفاده از آن در 

پژوهش هاى مشابه توصيه مى شود.

كليد واژه:  قليان، روايى، پايايى، تئوري انگيزش محافظت، نوجوانان

طراحي و روان سنجي ابزار سنجش پيشگيرى از استعمال قليان در نوجوانان 
بر اساس تئورى انگيزش محافظت 

رضا صادقى
آموزش  دكترى  (دانشجوى  سازمانى  وابستگى   *
عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 
سيرجان،  پزشكى  علوم  دانشكده  بهداشت،  دانشكده 
سيرجان، ايران). نويسنده مسئول:983442273410+،

 Email: reza.sadeghi351@yahoo.com
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چكيده 
مقدمه: شيوع بيمارى ايدز در جهان در حال گسترش است و به يك مشكل اضطرارى تبديل شده است. 
اين مطالعه با هدف بررسي كارايى مداخله آموزشى بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى  شده در خصوص 

رفتارهاى پيشگيرى كننده از ايدز در داوطلبان سلامت شهرستان سيرجان انجام شد.
روش بررسى: اين پژوهش مطالعه اى نيمه تجربى است. جمعيت مورد مطالعه، تعداد 120 نفر از داوطلبان 
سلامت شهرستان سيرجان بودند كه به طور تصادفي به دو گروه مداخله (60 نفر) و كنترل (60 نفر) 
تقسيم شدند. مداخله آموزشى طى سه جلسه 60 دقيقه اى انجام شد. داده ها از طريق تكميل پرسشنامه 
(حاوى 40 سؤال) طي مصاحبه مستقيم قبل از مداخله آموزشي و سه ماه بعد از آن، جمع آوري گرديد. 

داده ها با استفاده از كاى اسكوئر، آزمون دقيق فيشر، تى مستقل و تى زوجى تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: بين ميانگين نمرات دو گروه از لحاظ آگاهى، نگرش نسبت به رفتار، عملكرد، قصد رفتارى، هنجار 
ذهنى و كنترل رفتارى درك شده قبل از مطالعه تفاوت معنادارى وجود نداشت. اما پس از اجراى برنامه 
آموزشى اين متغيرها در گروه مداخله افزايش معنادارى يافت (P<0/001). ولى در گروه شاهد اختلاف 

معنادارى مشاهده نشد.
پيشنهاد  بنابراين،  بود.  مؤثر  سلامت  داوطلبان  آموزش  در  برنامه ريزى شده  رفتار  نظريه  گيرى:  نتيجه 

مى گردد براى رفتارهاى پيشگيرى كننده از ايدز از نظريه رفتار برنامه ريزى  شده استفاده گردد.

كليد واژه:  ايدز، نظريه رفتار برنامه ريزى شده، آموزش بهداشت، داوطلبان سلامت

رضا صادقى
* وابستگى سازمانى (دانشجوى دكترى آموزش بهداشت 
دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و 
سيرجان،  سيرجان،  پزشكى  علوم  دانشكده  بهداشت، 

ايران). نويسنده مسئول: 983442273410+، 
Email: reza.sadeghi351@yahoo.com

ويكتوريا مومن آبادى
وابستگى سازمانى (دانشجوى دكترى آموزش بهداشت 
دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، ايران)

 

تأثير مداخله آموزشى بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شده در خصوص رفتارهاى 
پيشگيرى كننده از ايدز در داوطلبان سلامت 
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چكيده 
مقدمه: رژيم غذايى و نحوه تغذيه، نقش بسيار مهمى در زندگى و سلامت انسان از بدو تولد تا زمان مرگ 
دارد انسان با نحوه انتخاب غذا مى تواند سلامت خود را در معرض خطر قرار داده و يا موجب ارتقاي آن 
شود. ترس از چاقى و داشتن اندام نامناسب و عدم كسب جايگاه مناسب در بين همسالان، سبب دريافت 
ناكافى مواد مغذي در دانشجويان مى شود. اين مطالعه با هدف تعيين عوامل موثر بر رفتارهاي تغذيه اي 

دانشجويان مجتمع آموزش عالى سلامت شهر چابهار بر اساس مدل پرسيد-پروسيد انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه توصيفى-تحليلى از نوع مقطعى تعداد 65 نفر از دانشجويان مجتمع آموزش 
عالى سلامت چابهار در سال 1396 به روش نمونه گيرى خوشه اى تصادفى انتخاب شدند. ابزار گردآورى 
اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بر 3 قسمت: اطلاعات دموگرافيك، سازه هاى مدل و رفتارهاى 
تغذيه اى بود. داده ها با استفاده از ميانگين، انحراف معيار، ضريب همبستگى پيرسون، آزمون كروسكال 

واليس و رگرسيون خطى با كمك نرم افزار SPSS مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  دامنه سنى افراد شركت كننده در مطالعه 32-18 سال با ميانگين و انحراف معيار 21/58±2/48 
سال بود. ميانگين نمره آگاهى 1/71±8/89، ميانگين نمره نگرش 3/52±18/46 ميانگين نمره عوامل 
قادركننده كننده 2/29±16/80 و ميانگين نمره عوامل تقويت كننده كننده 1/28±12/09 بود. ميانگين 

نمره رفتار تغذيه اي 4/03±20/26 بود.
نتيجه گيرى: وضعيت عوامل تقويت كننده در سطح مطلوب، اما وضعيت آگاهى، نگرش، عوامل قادر 
نيز  و  دانشجويان  اي  تغذيه  رفتار  نبودن  مطلوب  به  توجه  با  لذا  بود.  متوسط  سطح  در  رفتار  و  كننده 
همبستگى مستقيم بين نگرش با رفتار، پيشنهاد ميشود مداخلات مقتضى، به ويژه مداخلات آموزشى به 

منظور ارتقاي رفتار تغذيه اي دانشجويان با تاكيد بر سازه نگرش طراحى و اجرا گردد.

كليد واژه:  رفتارهاى تغذيه اى، دانشجويان، چابهار

 

بررسى عوامل موثر بر رفتارهاي تغذيه اي دانشجويان مجتمع 
آموزش عالى سلامت شهر چابهار

سعيده صادقى
* مركز عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، واحد آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى شهيد صدوقى، يزد، ايران.
محمدسعيد جدگال

* مركز عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، واحد آموزش 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى شهيد صدوقى، يزد، ايران.
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چكيده 
مقدمه: يكى از مهم ترين دلايل بيماري هاى مزمن در سـالمندان بى تحركى اســت. يافته ها مطالعات 
نشان داده است بى تحركى در سالمندان موجـب پوكى استخوان، چاقى، افسردگى و مرگ ناگهـانى ناشى 
از بيمــارى عــروق قلــب، ديابــت نــوع دو و ســرطان كولــون مى شود. اين مطالعه با هدف تعيين 
تاثير مداخله آموزشى بر وضعيت آگاهى و عملكرد سالمندان روستايى شهرستان زابل در مورد فعاليت 

فيزيكى انجام شد.
سالمندان  از  نفر   200 تعداد  شاهددار  تجربى  نيمه  نوع  از  اى  مداخله  مطالعه  اين  در  بررسى:  روش 
بالاى 60 سال كه در مناطق روستايى شهرستان زابل زندگى مى كردند به صورت نمونه گيرى تصادفى 
چندمرحله اى انتخاب و به صورت تصادفى در دو گروه مداخله و كنترل قرار گرفتند. ابزار گردآورى 
اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته بود كه شامل سه بخش سوالات دموگرافيك و زمينه اى، بخش آگاهى 
و عملكرد بود، قبل از مداخله پرسشنامه ها توسط گروه مداخله و كنترل تكميل شد. محتواى آموزشى براى 
گروه مداخله، كتابچه راهنماى بهبود شيوه زندگى سالم بود. روش آموزشى به صورت چهره به چهره همراه 
با نمايش عملى حركات نرمشى بود. ولى در گروه كنترل هيچ مداخلهاى انجام نشد، بعد از 2 ماه مجددا 

همان پرسشنامه ها تكميل گرديد و داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS تجزيه و تحليل شد. 
يافته ها: يافته ها نشان داد كه قبل از مداخله آموزشى تفاوتى در ميانگين نمره آگاهى و عملكرد افراد مورد 
مطالعه وجود نداشت، اما در بعد از مداخله آموزشى اين تفاوت ها معنى دار بود ( P<0/001). ميانگين 
نمرات آگاهى و عملكرد  افراد در گروه كنترل در مرحله قبل از مداخله به ترتيب 2/05±35/17 و  
2/82±6/04 بود كه در مرحله بعد از مداخله آموزشى به ترتيب به 1/82±35/49 و 5/91±2/64 
رسيد ولى ميانگين نمره آگاهى و عملكرد  افراد در گروه مداخله در مرحله قبل از مداخله به ترتيب از  
2/47 ±35/6 و 3/43±6/73 به 1/38±37/85 و 4/09±12/83 در مرحله بعد از مداخله افزايش 

يافت. 
نتيجه گيرى: مداخله آموزشى طراحى و اجراء شده در اين پژوهش بر افزايش آگاهى و افزايش ميزان كلى 

فعاليت فيزيكى در ميان سالمندان موثر بوده است. 

كليد واژه: آگاهى، عملكرد، فعاليت جسمانى، سالمندان

سعيده صادقى
آموزش  واحد  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى شهيد صدوقى، يزد، ايران.
محمدسعيد جدگال

آموزش  واحد  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  مركز 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى شهيد صدوقى، يزد، ايران.

 

 بررسى تاثير مداخله آموزشى بر وضعيت  آگاهى و عملكرد سالمندان روستايى 
شهرستان زابل در مورد فعاليت فيزيكى 



377 

 

 

 چكيده
مقدمه: دسترسى به غذاى كافى و مطلوب و سلامت تغذيه اى از محورهاى اصلى توسعه و سلامت جامعه 
است. امروزه توجه به ابعاد تغذيه انسانى از ديدگاه اجتماعى و فرهنگى ذهن پژوهشگران عرصه تغذيه و 
سلامت را به خود مشغول كرده است. مطالعه حاضر درصدد است تا عوامل اجتماعى، فرهنگى و اقتصادى 
موثر بر رفتار تغذيه اى در ايران را با توجه به مطالعات انجام شده در اين حوزه مورد بررسى قرار دهد.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه فرا تحليل است. جامعه آمارى تحقيق شامل همه مقالات معتبر 
علمى است كه در پايگاه هاى اطلاعات علمى، بانك نشريات و مجلات ايرانى، پرتال جامع علوم انسانى و 
پايگاه مجلات تخصصى نور  نمايه شده بودند و با كليد واژه كلى تغذيه، و كليد واژه هاى جزئى تر نظير 
زمانى  1380-1395  بازه  در  تغذيه   بر  موثر  اقتصادى  و  فرهنگى  اجتماعى،  عوامل  و  اى  تغذيه  رفتار 
مورد جست و جو قرار گرفتند كه در نهايت 18 تحقيق مطابق با هدف مطالعه تشخيص داده شد و مورد 

استفاده قرار گرفت.
يافته ها: يافته ها: تحقيقات نشان داده است كه در مجموع رابطه 40 متغير با رفتار تغذيه اى در تحقيقات 
مختلف بررسى شده است. از بين اين متغيرها بيشترين سهم را به ترتيب سرمايه اقتصادى، استفاده از 

رسانه ها (تبليغات رسانه اى) و خانواده در تبيين رفتار تغذيه اى افراد داشته اند. 
نتيجه گيرى: با توجه به تاثيرات مهم و روزافزون عوامل اجتماعى، فرهنگى و اقتصادى در امر سلامت 
سرمايه  تاثيرات  بر  مبنى  حاضر  پژوهش  هاى  يافته  يه  توجه  با  همچنين  و  تغذيه  همچون  رفتارهايى  و 
اقتصادى، استفاده از رسانه ها (تبليغات رسانه اى) و خانواده در تبيين رفتار تغذيه اى توصيه مى شود 
تحقيات بيشتر و كاربردى در زمينه عوامل اجتماعى و فرهنگى موثر بر رفتارهاى تغذيه اى  با همكارى 
مراكز و سازمان هايي كه مي توانند در امر برنامه ريزي و سياست گذاري تغذيه موثر باشند انجام گيرد و 

برنامه مطالعاتي جامع و فراگيري به منظور تداوم اين مطالعات به وجود بيايد.

كليد واژه:  رفتار تغذيه اى، سرمايه، رسانه، خانواده، فراتحليل.

 

بررسى عوامل اجتماعى، فرهنگى و اقتصادى موثر بر رفتار تغذيه اى
(فراتحليلى از مطالعات موجود) 

سيد محمود طباطبايى 
و  الهيات  دانشكده  اسلامى،  معارف  گروه  استاديار،   *
معارف اسلامى، دانشگاه فردوسى مشهد،  مشهد،  ايران. 
نويسنده مسئول: تلفن: 38411536-051                                                               

Email: tabanet @ um.ac.ir                  

حميد چمنزارى 
مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  پرستارى،  گروه  مربى، 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران        
سهيل صادقى 

اسلامى  معارف  هاى  پژوهش  مركز  ارشد،  كارشناس 
مشهد،   مشهد،   پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت،  علوم  و 

ايران 
احمد فلاحى

كارشناس ارشد پژوهش اجتماعى،  دانشگاه هرمزگان
اكرم محمدى

كارشناس ارشد پژوهش اجتماعى،  دانشگاه هرمزگان
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چكيده 
مقدمه: با افزايش روزافزون بيمارى نارسايى كليه نياز افراد به درمان با همودياليز و هم چنين پايبندى 
به رژيم درمانى خود، جهت نيل به بالاترين ميزان اثربخشى درمان افزايش مى يابد. از سوى ديگر سواد 
اندك سلامت در بيمارى نارسايى كليه امرى شايع، همراه با تبعات غيرقابل برگشت، تلقى مى شود. لذا 
مطالعه حاضر باهدف بررسى وضعيت سلامت بيماران تحت درمان با همودياليز و ارتباط آن با پايبندى 

به درمان در اين بيماران صورت پذيرفت.
روش بررسى: مطالعه پيش رو يك مطالعه توصيفى _تحليلى است كه به روش مقطعى روى 40 نفر از 
بيماران تحت درمان با همودياليز شيراز انجام گرفت. جهت جمع آورى داده ها از دو پرسشنامه استاندارد 
سواد سلامت Health Literacy for Iranian Adults (HELIA) با زيرمقياس هاى درك، تصميم گيرى 
 End-Stage Renal Disease درمان  از  تبعيت  پرسشنامه  و  ارزيابى  و  خواندن  دسترسى،  رفتار،  و 
Adherence Questionnaire (ESRD-AQ)در بيماران تحت درمان با همودياليز استفاده شد. داده ها 
توسط نرم افزار SPSS نسخه 21 و با كمك آمار توصيفى و آزمون آمارى تى-مستقل و همبستگى پيرسون 

مورد تجزيه وتحليل قرار گرفت.
 ±2/94) و   (68/77±22/28) ترتيب  به  درمان  از  تبعيت  و  سلامت  سواد  نمره  ميانگين  يافته ها: 
25/55) بود. در مقايسه ميانگين  زيرمقياس هاى سواد سلامت، بالاترين نمره مربوط به زيرمقياس درك 
(21/52±85/98) بود و سپس تصميم گيرى ورفتار، دسترسى، خواندن و ارزيابى به ترتيب با نمره هاى 
بعدى  رده هاى  در  و (±32/98 57/50)   (59/84 ±31/70) ،(66/97±30/21)  ،(73/59 ±14/66)

قرار گرفتند.
هم چنين بررسى ها نشان داد كه 40٪ افراد داراى سواد ناكافى  و نه چندان كافى بودند.

يافته ها: بيانگر عدم ارتباط آمارى معنى دار بين سواد سلامت و تبعيت از درمان بود. هم چنين در بررسى 
ارتباط بين سواد سلامت با سن افراد، يافته ها نشان داد كه با افزايش سن، سواد سلامت كاهش يافت. 
(p=0/001 و r=0/496) در بررسى ارتباط بين سواد سلامت با جنسيت افراد، يافته ها نشان داد كه 
ميانگين سواد سلامت در آقايان62/5٪(72/13) و در خانم ها 37/5٪ (63/19) بود. اگرچه نمره آقايان 

8 واحد بيشتر بود اما ازنظر آمارى معنى دار نبود.
هم چنين بررسى يافته ها نشان داد كه 62/5٪ از افراد زير ديپلم و 37/5٪ از افراد تحصيلات دانشگاهى 
داشتند. بررسى ارتباط بين سواد سلامت با تحصيلات نشان داد كه ميانگين سواد سلامت در افراد زير 
ارتباط  بيانگر  و  بوده  دانشگاهى (88/47±10/47)  تحصيلات  با  افراد  در  و  ديپلم (56/96±18/84) 

(P=0/000) معنى دار سواد سلامت با تحصيلات بود
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه سواد سلامت با تحصيلات افراد تحت درمان با هودياليز و هم چنين سن 
اين افراد مرتبط بود؛ لذا پيشنهاد مى گردد جهت انجام مداخلات آموزشى در حيطه سواد سلامت، توجه 
ويژه اى به اين مقوله داشته و تا حد ممكن افراد با زمينه هاى مشابه سنى و تحصيلى در يك گروه قرار 

بگيرند.

كليد واژه:   سواد سلامت، همودياليز، تبعيت از درمان

مهين نظرى 
 استاديار گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، كميته 
شيراز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

شيراز، ايران
صدف صادقى

* دانشجوى كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاء 
علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته  سلامت، 

پزشكى شيراز، شيراز، ايران.09393833208، 
sa_sadeghi@sums.ac.ir

محمّدحسين كاوه
دانشيار گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، كميته 
شيراز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

شيراز، ايران
ليلا قهرمانى

استاديار گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، كميته 
شيراز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

شيراز، ايران

 

رابطه بين سواد سلامت و تبعيت از درمان در بيماران همودياليزى
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چكيده 
مقدمه: پايبندى به رژيم مراقبتى در بيمارى هاى مزمن به ويژه بيماران همودياليزى چالش مهّم پيش روى 
ارائه دهندگان مراقبت سلامت است. شناسايى تعيين كننده هاى پايبندى مبتنى بر نظريه هاى مناسب تغيير 
رفتار، مداخلات اثربخش را تسهيل مى نمايد. لذا هدف مطالعه حاضر شناسايى تعيين كننده هاى پايبندى به 

رژيم مراقبتى مبتنى بر رويكرد فرآيند عمل بهداشتى HAPA در بيماران همودياليزى مى باشد.
نفر  روى 220  مقطعى  روش  به  كه  است  _تحليلى  توصيفى  مطالعه  يك  پژوهش حاضر  روش بررسى: 
از بيماران تحت درمان با همودياليز در پنج مركز بزرگ همودياليز در شيراز انجام گرفت. نمونه مورد 
پژوهش به روش نمونه گيرى آسان از ميان بيماران همودياليزى انتخاب شدند. جهت ارزيابى وضعيت 
پايبندى بيماران از يك پرسشنامه پژوهشگرساخته كه از طريق مصاحبه تكميل شد؛ استفاده شد. اطلاعات 
جمع آورى شده با استفاده از آزمون همبستگى پيرسون در نرم افزار  SPSS نسخه21، مورد تجزيه و 

تحليل قرار گرفت.
تمامى  بين  كه  داد  نشان   HAPA الگوى  سازه هاى  بين  همبستگى  آزمون  از  حاصل  يافته ها  يافته ها: 
سازه هاى اين الگو با يكديگر، همبستگى معنادارى وجود دارد.(P<0/001) هم چنين قوى ترين ضريب 
همبستگى معنادار بين خودكارآمدى عمل در فاز انگيزشى، با خودكارآمدى عمل در فاز ارادى مشاهده 
شد. (P=0/000= و r=0/911) در بررسى عوامل پيش از قصد نيز، سازه خودكارآمدى عمل با قصد 

 (r=0/545و P=0/000 ).رفتارى بيشترين همبستگى معنادار را نشان داد
نتيجه گيرى: يافته هاى اين پژوهش از الگوى HAPA در شناسايى تعيين كننده هاى مهّم پايبندى بيماران 

همودياليزى به رژيم درمانى و به عنوان مبنايى براى طراحى مداخلات آموزشى حمايت مى نمايد.

HAPA ،كليد واژه:  همودياليز، پايبندى، نظريه

 

پايبندى به رژيم مراقبتى در بيماران همودياليزى
 

محمّدحسين كاوه 
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران 
صدف صادقى

* دانشجوى كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاء 
سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شيراز،   

شيراز، ايران. 09393833208،
 sa_sadeghi@sums.ac.ir
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 چكيده
مقدمه: ســرطان سينه شــايعترين ســرطان زنــان اســت و بيمارانى كه در مرحله شيمى درمانى 
و راديوتراپى قراردارند از لحاظ سلامت جسمى و روانى تحت تاثير اين بيمارى و عوراض درمانى آنها 
هستند، عوارض ناشى از شيمى درمانى و راديوتراپى جنبه هــاى مختلــف ســلامت فــردى، روانــى 
و كيفيــت زندگــى و عملكــرد جنســى را در اين بيماران بــه مخاطــره مى انــدازد. لذا هــدف از 
پژوهــش حاضــر بررســى تاثير شيمى درمانى و راديو تراپى بر عملكــرد جنســى و كيفيت زندگى در 

زنان مبتلا به ســرطان سينه مى باشــد. 
روش بررسى:اين مقاله به صورت مرورى و با استفاده از مطالعات انجام شده و جستجو در پايگاه هاى 

اطلاعاتى علمى معتبر گردآورى شده است.
يافته ها:  مطالعات مختلف نشان مى دهد كه كيفيت زندگى پس از گذشت 4 دوره شيمى درمانى كاهش 
چشمگيري مى يابد كه اين كاهش از لحاظ آماري معنادار است. همچنين درصد بالايى از بيماران تجربه 
اختلال در عملكرد جنسى را نشان دادند كه برخى اين اختلال را آزاردهنده و برخى به شدت آزاردهنده 
گزارش نمودند كه به تبع آن كيفيت زندگى بيماران مبتلا به سرطان تحت شيمى درمانى و راديوتراپى 

كاهش يافته بود.
 نتيجه گيرى: امروزه تنها زنده ماندن مد نظر نيست و افراد خواهان يك زندگى با كيفيت مطلوب هستد 
و از آنجايى كه شيمى درمانى و راديوتراپى موجب كاهش ابعاد عملكرد جنسى و به تبع  آن كاهش كيفيت 
زندگى بيماران مبتلا به سرطان پستان مى شود، لزوم انجام مداخلات روانشناختى و پرستاري جهت حفظ 

و ارتقاء كيفيت زندگى اين بيماران به شدت احساس مى شود.

كليد واژه:  شيمى درمانى، راديوتراپى، عملكرد جنسى، كيفيت زندگى، سرطان سينه

فرخنده صالحى
توسعه   مركز  بالينى،  روانشناسى  ارشد  كارشناسى 
تحقيقات بالينى بيمارستان هاى آيت ا...طالقانى و امام 
كرمانشاه،  كرمانشاه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  على(ع)، 

ايران. نويسنده مسئول: 
  Email:farkhonde.salehi@gmail.com

پريسا قادرى
بالينى  تحقيقات  توسعه   مركز  پرستارى،  كارشناسى 
بيمارستان هاى آيت ا...طالقانى و امام على(ع)، دانشگاه 

علوم پزشكى كرمانشاه، كرمانشاه، ايران. 
فريبا صالحى ذهابى

بالينى  تحقيقات  توسعه   مركز  پرستارى،  كارشناسى 
بيمارستان هاى آيت ا...طالقانى و امام على(ع)، دانشگاه 

علوم پزشكى كرمانشاه، كرمانشاه، ايران. 

 

تاثير شيمى درمانى و راديوتراپى بر عملكرد جنسى و كيفيت زندگى 
در زنان مبتلا به سرطان سينه
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چكيده 
مقدمه: اصلى ترين هدف سازمان ها استفاده بهينه از عوامل توليد و رسيدن به اثر بخشى است . اين عوامل 
شامل زمين , سرمايه , نيروى انسانى , فناورى و مديريت است، در اين بين نيروى انسانى ارزشمندترين 
دارايى سازمان ها و از حساسيت بالايى برخوردار است . به همين منظور شناخت عوامل موثر بر ميزان 
سطح سلامت پرسنل يكى از اهداف بهسازى نيروى انسانى در مديريت اين شركت مى باشد . اين مطالعه 
با هدف تاثير آموزش مديران و سرپرستان در كاهش حوادث و بيمارى هاى شغلى محيط كار و ارتقاى 

سطح سلامت پرسنل نيروگاه برق مشهد انجام شد.
روش بررسى: پرسشنامه بررسى نگرش مديران و مسئولين در بهبود و ارتقا سطح سلامت توسط كليه 
پرسنل تكميل و تجزيه و تحليل اطلاعات اوليه انجام  و بررسى 57 حادثه انسانى از سال 1391 تا شش 
ماهه اول سال 1396, سپس برگزارى دوره هاى آموزشى نقش مديران و سرپرستان در كاهش حوادث و 
بيمارى هاى شغلى محيط كار در محل سالن همايش نيروگاه با آموزش چهره به چهره در محل اتاق كار 

مديران و مسئولين و سرپرستان و استفاده از پوسترها , تراكت , پمفلت صورت گرفت.
يافته ها:  داده ها نشان داد كه يكى از علل حوادث، عدم نظارت كامل مسئولين و سرپرستان بر نحوه انجام 
كار ايمن پرسنل بود كه با برنامه ريزى هاى صورت گرفته و آموزش هاى عمومى و چهره به چهره به 
هريك از مسئولين باعث گرديد تا از شش ماهه دوم سال 1396 تا پايان شش ماهه اول سال 1397 هيچ 
گونه حادثه اى به وقوع نپيوندد و تعداد مراجعه پرسنل جهت بيمارى هاى مرتبط با كار و يا بيمارى هاى 

عمومى به خانه بهداشت كارگرى كمتر شود . 
نتيجه گيرى: با توجه به اهميت صنعت برق در زندگى جوامع بشرى و نياز شبانه روزى به آن , نقش و 
جايگاه مديران و مسئولان در حفظ و بهبود سطح سلامت پرسنل و افزايش بهره ورى با داشتن نيروى 
انسانى سالم از اهميت زيادى برخوردار است  و تغيير نگرش و انجام رفتار سالم با آموزش مداوم امكان 

پذير است

كليد واژه: آموزش، كار ايمن، حوادث

 

بررسى تاثير  آموزش مديران و سرپرستان در كاهش حوادث و بيمارى هاى شغلى محيط كار  
و ارتقاى سطح سلامت پرسنل نيروگاه برق مشهد 

حسن صالح صالحى 
كارمند واحد ايمنى و بهداشت كار نيروگاه برق مشهد 

دكتر واحديان
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران.
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
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چكيده 
بروز  از  پيشگيرى  است.  ايمنى  اوليه  اصول  از  خود  از  محافظت  و  شغلى  عوارض  از  پيشگيرى  مقدمه: 
عوارض اسكلتى عضلانى در پرستاران بدليل وضعيت نامناسب بدنى حين كار حائز اهميت است. مطالعهى 
حاضر با هدف آموزش روش مناسب جهت پيشگيرى از اختلالات اسكلتى عضلانى مرتبط با كار انجام 

شده است. 
بيمارستانهاى   ICU بخشهاى  پرستاران  از  نفر   90 روى  بر  حاضر  مداخلهاى  مطالعهى  بررسى:  روش 
آموزشى شهر تهران انجام شده است. پرستاران با روش نمونهگيرى تصادفى ساده در دو گروه مداخله 
و كنترل پس از كسب رضايت آگاهانه وارد مطالعه شدند. از چك ليست استاندارد REBA   و ابزار 
پژوهشگر ساخت جهت گردآورى داده ها در اين مطالعه استفاده گرديد. ابزار توسط هر دو گروه قبل و 
بعد از مداخله (شش هفته پس از اتمام مداخله) تكميل گرديد. داده هاى گردآوريشده با استفاده از آمار 

توصيفى و استنباطى با كمك نرمافزار SPSS نسخهى 16 تحليل شدند.
بودند.  شده  همسانسازى  دموگرافيك  ويژگيهاى  براساس  يكديگر  با  مطالعه  تحت  گروه هاى  يافته ها:  
آگاهى(P=0/9) و عملكرد (P=0/9) در گروه آزمون قبل از مداخله در هر دو گروه، اختلاف معنادارى 
سطح  و    (P=0/002) آگاهى  سطح  در  را  معنادارى  آمارى  اختلاف  يافته ها  مداخله  از  پس  نداشتند. 

عملكرد (0,0001P=) در گروه مداخله نسبت به گروه كنترل نشان داد. 
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه اغلب پرستاران با اصول ارگونومى آشنايى ندارند و به اصول آن عمل نمى 
كنند، ضرورت آموزش مداوم اصول ارگونومى به پرستاران در بخش هاى ICU وجود دارد. آموزش در 

افزايش سطح آگاهى و عملكرد به اصول ارگونومى نقش موثر دارد.

.ICU كليد واژه:  ايمنى شغلى، اختلالات اسكلتى عضلانى، ارگونومى، پرستاران، پيشگيرى، بخش

فاطمه صدخسروى
كارشناسى ارشد پرستارى،دانشكده پرستارى و مامايى، 

دانشگاه آزاد اسلامى واحد علوم پزشكى تهران 
بهار سيفى

*مربى پرستارى، دانشكده پرستارى و مامايى، دانشگاه 
آزاد اسلامى واحد علوم پزشكى تهران(  مسئول)

بهشته طبرسى
مربى پرستارى، دانشكده پرستارى مامايى، دانشگاه آزاد 

اسلامى واحد علوم پزشكى تهران
زهرا عباسى دولت آبادى

علوم  دانشگاه  ويژه  مراقبت  پرستارى  گروه  استاديار، 
پزشكى تهران 

 

ارگونومى، راهكارى جهت پيشگيرى از اختلالات اسكلتى عضلانى در پرسنل تيم پزشكى
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چكيده 
مقدمه: ليشمانيوزجلدى (سالك) از جمله بيماري هاى انگلي است كه برخلاف ساير بيماريهاي عفوني در 
جهان رو به افزايش است. از عوامل عمده بروز بيماري ليشمانيوز جلدي، پايين بودن سواد بهداشتى اكثر 
افراد مقيم مناطق آندميك در ارتباط با بيمارى و راه هاى پيشگيري از آن مي باشد. اقدامات پيشگيرانه 
هدف  هاى  گروه  سلامت  سواد  افزايش  جهت  سلامت،  ارتقاى  هاى  برنامه  و  آموزشى  مداخلات  مانند 
براى حفاظت فردي در مناطق اندميك، يكي از مهمترين استراتژي هاى ضروري در پيشگيرى و كنترل 
رفتارهاى  ارتقاى  خصوص  در  شده  انجام  آموزشى  مداخلات  حاضر  پژوهش   . است  جلدي  ليشمانيوز 

پيشگيرى كننده از سالك را به شيوه نظام مند مورد بررسى و تحليل قرار داده است .
روش بررسى: جستجوى الكترونيكى با استفاده از كلمات كليدى فارسى و انگليسى از پايگاه هاى بانك 
 SID)، Pub Med، Science) علمى  اطلاعات  پايگاه   ،Medex Iran ايران  پزشكى  علوم  مقالات  اطلاعاتى 
.بر اساس بيانيه PRISMA و نيز براى  Direct، scoupus،  از فروردين لغايت شهريور 1397 انجام شد 

جلوگيرى از سوگرايى در مطالعه، جستجو، انتخاب مطالعات، ارزيابى كيفى و استخراج داده ها، توسط دو 
نفر از پژوهشگران به صورت مستقل از هم انجام گرفت. هرگونه اختلاف نظر بين دو پژوهشگر توسط 
نفر سوم مورد بررسى قرار گرفت و در نهايت 10 مقاله داراى معيار ورود به مطالعه مورد بررسى قرار 

گرفتند.
يافته ها: بيشتر مطالعات به صورت كارآزمايى بالينى شاهددار بود. مداخلات به شكل آموزش، انگيزش 
و حمايت و در مدت زمان متفاوت و درگرو هاى هدف مختلفى از قبيل بيماران، دانش آموزان، كاركنان 
بهداشتى، داوطلبان سلامت و افراد جامعه انجام شده بود. نحوه جمع آورى داده ها اغلب به صورت خود 
گزارش دهى و پيامد مورد انتظار تغيير در نمرات آگاهى،نگرش و عملكرد گروه هاى هدف در نظر گرفته 
شده بود . يكى از پر كاربرد ترين مدل / نظريه ها در مطالعات مورد بررسى مربوط به مدل بزنف بود.

نتيجه گيرى: شناسايى عوامل مؤثر بر ارتقاى رفتارهاى پيشگيرى كننده از سالك با توجه به علل زمينه اى 
در بروز  بيمارى در جهت افزايش سواد سلامت و استفاده از مداخلات و استراتژى هاى جامع و مناسب 

در جوامع آندميك مى تواند تاثير به سزايى در كاهش شيوع بيمارى سالك داشته باشد .

كليد واژه:  ليشمانيوز جلدى، مداخلات آموزشى، سواد سلامت

 

بررسى  مداخلات آموزشى ارتقاى سواد سلامت در پيشگيرى از ليشمانيوز جلدى(سالك)
يك مرور نظام مند 

نوشين پيمان
استاد، گروه آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، دانشكده 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
 مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت،دانشگاه 

علوم پزشكى مشهد،مشهد،ايران.
رويا كاظمى

بهداشت،دانشگاه  عمومى،معاونت  بهداشت  كارشناس 
علوم پزشكى مشهد،مشهد،ايران .

مريم مومن نژاد
بهداشت،دانشگاه  عمومى،معاونت  بهداشت  كارشناس 

علوم پزشكى مشهد،مشهد،ايران .
رامش نشاط

كارشناس ارشد مامايى،معاونت بهداشت،دانشگاه علوم 
پزشكى مشهد،مشهد،ايران

فاطمه صدقى
* دانشجوى دكترى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
نويسنده  ايران.  مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول: 09159001316،
 Sedghif1@mums.ac.ir
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 چكيده
مقدمه: ازديدگاه سلامتى يكى از مهمترين مشكلات جامعه امروزى كاهش فعاليت بدنى مناسب در بين 
افراد مى باشد .در پژوهشي يكي از مشكلات زنان ايراني، فقرتحركي آنها ذكرشده بود كه درتمام مراحل 
رشدي دختران،ازكودكي گرفته تا بلوغ وميانسالي ديده مي شد. مشاوره پنج گام كه بيان گر پنج اصل 
ضرورى در يك مشاوره بهداشتى است، در مطالعات گوناگونى در جهت ارتقاى تغييرات رفتارى بيماران 
استفاده شده و مى تواند در ارتقاى رفتارهاى بهداشتى، از جمله فعاليت بدنى در افراد مختلف نيز به كار 
گرفته شود . هدف از انجام اين مطالعه تعيين تاثير مداخله ى آموزشى مبتنى بر اصول مشاوره 5 گام 

و سازه مراحل تغيير بر ارتقاء فعاليت بدنى كاركنان زن شاغل در كارخانه جات شهرك صنعتى بود.
روش بررسى: در مطالعه مداخله اى شاهد دار حاضر، تعداد 76 زن شاغل در كارخانجات شهرك صنعتى 
مشهد مورد بررسى قرار گرفتند كه تعداد 36 نفر در گروه مداخله و 40 نفر در گروه شاهد قرار داشتند. 
جمع آورى اطلاعات از طريق پرسشنامه استاندارد مراحل تغييير فعاليت بدنى ماركوس و نيزپرسشنامه 
بين المللى استاندارد International physical activity questioner (IPAQ) كه مربوط به ميزان 
فعاليت بدنى در سه سطح شديد، متوسط و سبك مى باشد، انجام گرديد. داده هاى جمع آورى شده با 

استفاده از نرم افزار SPSS تجزيه و تحليل و P<0/05 از نظر آمارى معنى دار تلقى شد.
يافته ها: اين تحقيق نشان داد قبل از انجام مشاوره اختلاف معنى دار بين گروه هاى مورد مطالعه از نظر 
مراحل تغيير و سطوح فعاليت بدنى وجود نداشت، اما پس از انجام مشاوره افزايش معنى دارى در سطوح 

.(P<0/001)فعاليت بدنى و مراحل تغيير در گروه مداخله مشاهده گرديد
نتيجه گيرى:   انجام اصول مشاوره پنج گام در ارتقاء فعاليت بدنى موثر است و مى تواند به عنوان يك 
استراتژى مناسب توسط متخصصين بهداشتى در مراكز و سازمان هاى ارائه دهنده خدمات سلامت در 

ارتقاء رفتارهاى بهداشتى مورد استفاده قرار گيرد.

كليد واژه:  فعاليت بدنى،مشاوره پنج گام، مراحل تغيير 

محمد واحديان شاهرودى 
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران.
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت،دانشگاه 

علوم پزشكى مشهد،مشهد،ايران.
فاطمه صدقى 

* دانشجوى دكترى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، دانشگاه 

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.09159001316،
Sedghif1@mums.ac.ir

حبيب االله اسماعيلى
دانشكده  زيستى،  آمار  و  اپيدميولوژى  گروه  استاد، 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
الهه لعل منفرد

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران.

 

كاربرد مشاوره پنج گام بر مبناى مراحل تغيير در ارتقاى فعاليت بدنى زنان شاغل
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چكيده 
مقدمه: كم كارى تيروئيد و باردار شدن، رابطه مستقيمى دارد. اگر كم كارى تيروئيد در زمان باردارى 
درمان نشود، ممكن است مشكلاتى نظير سقط جنين، زايمان زودرس و فشار خون ناشى از باردارى ايجاد 
كمبود تيروئيد هستند، بهره هوشى  دچار  باردارى  زمان  در  آنها  مادران  كه  كودكانى  همچنين  و  شود 
آمار  نشود،  پيشگيري  كشور  در  آن  عـوارض  و  اختلال  اين  از  صورتيكه  داشت.در  خواهند  پايين ترى 
نـوزادان با ضريب هوشي پايين و اختلالات رشد افزايش خواهد يافت .در اين مطالعه فراوانى اين بيمارى 

در بين زنان باردار شهرستان نايين به تفكيك مركز ارايه خدمت مورد بررسى قرار گرفته است.
روش بررسى: پژوهش حاضر، يك مطالعه توصيفى است كه جامعه آمارى آن، زنان باردار داراى پرونده 
در مراكز بهداشتى شهرستان نايين مى باشد و تمام زنان باردارى كه در سال 1395 به مراكز و پايگاه هاى 
بهداشتى شهرستان نايين مراجعه نموده و تشكيل پرونده داده بودند به روش سرشمارى وارد مطالعه 
شدند) 6 مركز بهداشتى به همراه 1پايگاه بهداشتى.(داده ها به وسيله نرم افزار Excel  مورد تجزيه و 

تحليل آمارى قرار گرفت. 
يافته ها:  از مجموع مادران باردار زايمان كرده (541 مورد)،  43 درصد( 231مورد) مبتلا  به كم كارى 
تيروئيد بودند. در بين مادران با كم كارى تيروئيد، 84/8 در صد در پايگاه هاى شهرى و15/2 درصد در 
پايگاه هاى روستايى بودند.پايگاه شهيد حسينى با 85/8 در صد بيشترين موارد مادران داراى كم كارى 
تيروئيد را داشته است. 43در صد از موارد زايمان مربوط به زنان با كم كارى تيروئيد بوده و 16 درصد 
از موارد سقط و 25 در صد از موارد پره اكلامپسى مربوط به اين گروه از مادران بوده است. از مجموع 

49 نوزاد نارس 8 درصد نتيجه زايمان مادران با كم كارى تيروئيد بوده است.
نتيجه گيرى: با توجه به اثرات سوء كم كارى تيروئيد مادر بر جنين لازم است جديدترين روش ها در 
خصوص تشخيص و درمان بيماريهاى كم كارى تيروئيد قبل از باردارى و در طول باردارى توسط وزازت 

بهداشت تدوين و به منظور اجراء به دستگاه هاى ذى ربط ابلاغ گردد. 

كليد واژه:  فراوانى، هيپوتيروئيدي، اختلال  

 

بررسى فراوانى كم كارى تيروئيد در زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتى 
شهرستان نايين در سال 95

فاطمه صفرى محمدى
بهداشت  مركز  سلامت،  اطلاعات  مديريت  كارشناس 

شهرستان نايين، اصفهان، ايران
محبوبه جاودان

نايين،  شهرستان  بهداشت  مركز  مامايى،  كارشناس   *
اصفهان، ايران.  09139230423

Email:safari@sim.mui.ac.ir

انسيه شريفى
بهداشت  مركز  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 

شهرستان نايين، اصفهان، ايران
دكتر غلامرضا نقيب زاده

شهرستان  بهداشت  مركز  مديرشبكه،  عمومى،   پزشك 
نايين، اصفهان، ايران 

دكتر امير عبداله قاسمى
بهداشت  مركز  بهداشتى،  معاون  عمومى،   پزشك 

شهرستان نايين،اصفهان، ايران
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چكيده 
مقدمه:  رشته ى پرستارى از جمله رشته هاى مهمى است كه در آن نقش هوش هاى چندگانه از جمله 
هوش معنوى مهم تر از ساير رشته ها به نظر مى رسد. تاثير اين هوش ها بر نحوه ى برقرارى ارتباط و 
ارتباطات پرستاران و دانشجويان پرستارى قابل توجه است.. هدف اين مطالعه بررسى همبستگى هوش 

معنوى و مهارت هاى ارتباطى دانشجويان پرستارى دانشگاه علوم پزشكى كردستان بود
روش بررسى: در اين مطالعه توصيفى - همبستگى، 286 دانشجوى پرستارى با روش نمونه گيرى در 
دسترس انتخاب شدند. اطلاعات توسط پرسشنامه هوش معنوي كينگ و پرسشنامه مهارت هاى ارتباطى 
بارتون به صورت خود اظهارى از دانشجويان جمع آورى گرديد. با نرم افزار spss نسخه ى 21 و آمار 

توصيفى و آزمون هاى همبستگى تجزيه و تحليل شدند.
مرد  مطالعه  مورد  دانشجويان  بيشتر   . بود  سال    21/37 ± دانشجويان 2/39  سن  ميانگين  يافته ها:  
(/55٪) و شاغل به تحصيل در سال چهارم دانشگاه (30٪) (ترم هفتم (17/1٪)) بودند.  ميانگين (انحراف 
معيار) نمره هوش معنوى 59/71 (12/04) و مهارت هاى ارتباطى 51/83 (10/10) بدست آمد. كه بر 
اساس ضريب همبستگى پيرسون، ميزان همبستگى بين مهارت هاى ارتباطى با هوش معنوى و حيطه هاى 

 .(P<0/05) آن مثبت و از نظر آمارى معنى دار بود
نتيجه گيرى: هوش معنوى و مهارت هاى ارتباطى رابطه نزديكى با هم داشته و انتظار مى رود ارتقاء هوش 
معنوى باعث ارتقاء مهارت هاى ارتباطى دانشجويان پرستارى شود. توجه به اين مهم در دانشجويان 
دركنار ابعاد جسمي، رواني و اجتماعي مى تواند موجب ارتقاء مهارت هاى ارتباطى اين قشر مهم و افزايش 

كيفيت مراقبت هاى پرستارى در اينده گردد.. 

كليد واژه:  هوش معنوى، مهارت ارتباطى، دانشجويان، پرستارى

شهناز صلواتى قاسمى
* كارشناسى ارشد پرستارى، مربى، دانشكده پرستارى-
مامايى، دانشگاه علوم پزشكى كردستان، سنندج، ايران.

09184191391
EMil: Shahnaz.salawati68@gmail.com  

 

بررسى همبستگى  هوش معنوى و مهارت هاى ارتباطى دانشجويان پرستارى
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چكيده 
مقدمه: اگرچه حاملگى يك رويداد متعارف در بين زنان در سنين توليد مثل است، اما اغلب يك رويداد 
پر استرس همراه با تغييرات فيزيولوژيكى و روانى به حساب مى آيد و اين تغييرات مى تواند توانايى زن را 
براى انجام دادن نقش هاى معمول زندگى تغيير دهد. شواهد نشان مى دهد كه باردارى علاوه بر تغييرات 
عملكرد  كاهش  باعث  مى تواند  زنان  روانى  و  جسمى  سلامت  وضعيت  در  ملاحضه  قابل  تغييرات  قابل 
اجتماعى و سرزنده بودن آن ها نيز شود. به همين دليل انتظار مى رود كه كيفيت زندگى در زنان باردار 
نسبت به زنان هم سن و سال غير باردار كمتر باشد. آموزش مهارت هاى زندگى سبب گسترش مهارت 

هاى مقابله اى و مديريت خودشده و زندگى سالم و بارورى را در پى خواهد داشت.
روش بررسى: پژوهش حاضر كار آزمايى بالينى تصادفى شده با گروه كنترل مى باشد.نمونه پژوهش از بين 
كليه زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشت ثامن، دانشگاه علوم پزشكى مشهد در سه ماهه سوم 
سال 1395 كه در ارزيابى كيفيت زندگى كمترين نمره را در پرسشنامه فرم كوتاه زمينه يابى سلامت 
(SF- 36) به دست آورده بودند، 30 نفر انتخاب و به صورت تصادفى در دو گروه آزمايش( 15 نفر) 
و كنترل( 15 نفر) جاگزين شدند. جلسه هاى آموزش گروهى مهارت هاى زندگى به مدت 9 جلسه 2 

ساعته به صورت هفتگى جهت گروه آزمايش برگزار گرديد.
يافته ها: يافته ها آزمون تحليل كوواريانس چند متغيره نشان داد كه برنامه آموزشى مهارت هاى زندگى 
دهد  افزايش  معنادارى  طور  به  را  باردارى  دوران  در  زنان  جسمانى  و  روانى  سلامت  است  توانسته 

 .(P<0/05)
هاى  مهارت  آموزش  گرفت،  نتيجه  مى توان  آمده  دست  به  هاى  يافته  به  توجه  با  گيرى:  نتيجه 
تغييرات  از  بهداشتى  مراقبان  آگاهى  است.  گذار  اثر  باردار  زنان  زندگى  كيفيت  بهبود  در  زندگى 
رويكرد  ايجاد  نيز  و  آنان  زندگى  كيفيت  بر  موثر  عوامل  همچنين  و  باردار  زنان  سلامت  وضعيتى 
مناسب آموزش هاى مهارت هاى زندگى به عنوان آموزش هاى روتين دوران باردارى جهت افزايش 
دوران  زندگى  كيفيت  ارتقاء  براى  باردارى  دوران  در  مادران  جسمانى  و  روانى  سلامت  هاى  شاخص 
مى باشد. جهت  اين  در  مناسب  ريزى  برنامه  به  نياز  و  است  برخوردار  اى  ويژه  اهميت  از  باردارى 

كليد واژه:  مهارت هاى زندگى، كيفيت زندگى، زنان باردار.

 

بررسى اثر بخشى آموزش مهارت هاى زندگى بر بهبود كيفيت زندگى زنان باردار 
 

حميده صمدى
گروه  روانشناسى،  تخصصى  دكترى  دانشجوى   *
آزاد  دانشگاه  بجنورد،  واحد  مشاوره،  و  روانشناسى 

اسلامى، بجنورد، ايران
دانشگاه  بهداشتى،  معاونت  روان،  سلامت  كارشناس 

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران. نويسنده مسئول: 
،38529800 

 samadih2@mums.ac.ir
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چكيده 
مقدمه:  دوره باردارى، ناخودآگاه زندگي رواني و اجتماعي زن را به طور عميقي تحت تأثير قرار مى دهد 
و گاه او را ناتوان و حساس تر از آنچه هست مى نمايد. استرس و اضطراب بارزترين علائم در رفتارها و 
نشانه هاى بالينى زنان باردار است. از اين رو، پژوهش حاضر به منظور بررسى اثر بخشى آموزش برنامه 

ذهن آگاهى بر ميزان استرس ادراك شده و اضطراب زنان باردار انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى در بهار سال 1396بر روى 22 نفر از زنان باردار مراجعه 
كننده به كلينيك ها و درمانگاه هاى شهر سنندج انجام شد اين افراد به صورت تصادفى در دو گروه 11 
نفره كنترل و آزمايش گماشته شدند. قبل و بعد از اجراى برنامه آموزش ذهن آگاهى براى هر دو گروه 
 (1989) (PRAQ)پرسشنامه استرس ادراك شده كوهن(1983) و پرسشنامه اضطراب مرتبط با باردارى

اجرا گرديد. براى تجزيه و تحليل داده ها از آزمون آمارى تحليل كوواريانس استفاده شد.
يافته ها:  يافته هاى اين پژوهش نشان داد كه ميانگين نمرات پس آزمون استرس ادراك شده  به طور 
معنى دارى در گروه آزمايش بيشتر از گروه كنترل كاهش يافته است(P≤ 0/01 و 21/131= (19 و 1)

F).همچنين ميانگين نمرات پس آزمون اضطراب  به طور معنى دارى در گروه آزمايش بيشتر از گروه 
. (F(1 19 و) = و 84/444 p<0/01)كنترل كاهش يافته است

نتيجه گيرى: اين پژوهش نشان داد كه بعد از اجراى برنامه آموزشى، ميزان استرس ادراك شده و 
اضطراب گروه آزمايش نسبت به گروه كنترل كاهش يافت(P≤ 0/01). اين يافته ها  همسو با يافته ها 
تحقيقات قبلى مبنى بر تاثير برنامه هاى آموزشى روان شناختى در راستاى كاهش مشكلات روانى زنان 

باردار مى باشد و داراى تلويحات كاربردى در مراكز درمانى مى باشد.

كليد واژه:  زنان باردار، ذهن آگاهى، استرس، اضطراب.

مهاباد شاويسى 
* كارشناسى ارشد روان شناسى بالينى، واحد سنندج، 
مسئول:  نويسنده  ايران.  سنندج،  اسلامى،  آزاد  دانشگاه 

09189793488
 Email: biomanbadri@gmail.com

حمزه احمديان
استاديار گروه روان شناسى، واحد سنندج، دانشگاه آزاد 

اسلامى، سنندج، ايران 
ستار صيدى

سنندج،  واحد  شناسى،  روان  گروه  دكترى،  دانشجوى 
دانشگاه آزاد اسلامى، سنندج، ايران

 

 اثربخشى برنامه آموزشى ذهن آگاهى بر ميزان استرس ادراك شده و اضطراب زنان باردار 
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چكيده 
مقدمه: در اين پژوهش مسئله مورد بررسى عبارت بود از اينكه((آيا بين صميميت زناشويى و تصوير بدنى 

با سلامت روانى در زنان باردار رابطه معنادارى وجود دارد؟)).
جامعه  گرديد.  اجرا  همبستگى  توصيفى-  روش  به  و  توصيفى  هاى  طرح  از  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
آمارى اين پژوهش كليه زنان باردار مراجعه كننده به مراكز خدمات روانشناختى و مشاوره اى شهرمشهد 
در بهار 1397 بودند كه تعداد آنها 140 نفر بود.در اين پژوهش بر اساس فرمول كوكران حجم نمونه 
100 نفر تعيين گرديد كه اين نمونه آمارى به روش نمونه گيرى در دسترس انتخاب گرديدند و در يك 
مرحله به پرسشنامه هاى اطلاعات جمعيت شناختى، تصوير بدن (69 ماده اى)، صميميت زناشويى(17 
ماده اى) و سلامت روان(90 ماده اى) پاسخ دادند.در نهايت داده هاى به دست آمده جهت تحليل 

فرضيات پژوهش به وسيله آزمون ضريب همبستگى پيرسون مورد ارزيابى قرار گرفتند.
 يافته ها:  تحليل فرضيات پژوهش نشان داد(P<0/05) بين صميميت زناشويى با حساسيت در روابط 
متقابل، افسردگى و پرخاشگرى رابطه معنادارى وجود دارد و بين تصوير بدن با شكايت جسمانى، وسواس، 
رابطه  وجود  آمده  دست  به  هاى  يافته  دارد.همچنين  وجود  معنادارى  رابطه  پريشى  روان  و  افسردگى 

معنادار بين تصوير بدن و صميميت زناشويى را تاييد كرد.
 نتيجه گيرى:گرفت روانشناسان و زوج درمانگران مى توانند با تقويت تصوير بدن به صميميت زناشويى 

و بعضى ابعاد سلامت روان در زوجين كمك نمايند.

كليد واژه:صميميت زناشويى، تصوير بدن، سلامت روانى، باردارى

 

رابطه بين صميميت زناشويى و تصوير بدنى با سلامت روانى در دوران باردارى
 

زينب ضرابى مقدم 
* مربى (روانشناسى، گروه روانشناسى، دانشكده 
ايران).  مشهد،  خيام،  دانشگاه  انسانى،  علوم 

نويسنده مسئول: 05135156188
z.zarabimoghadam@khayyam.ac.ir

زكيه رشيدپور
گروه  (روانشناسى،  روانشناسى  دانشجوى 
روانشناسى، دانشكده علوم انسانى، دانشگاه خيام، 

مشهد، ايران)
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چكيده 
مقدمه: 

روش بررسى: حاضر با هدف بررسى اثربخشى آموزش مهارت فرزند پرورى مبتنى بر نظريه ى انتخاب 
بر كاهش اضطراب مادران داراى كودكان هموفيلى انجام شد. جامعه آمارى در پژوهش حاضر شامل 
مادران داراى فرزندان هموفيلى مى باشد كه به مركز  سرور شهر مشهد مراجعه مى كنند،  نمونه گيرى 
در پژوهش حاضر به شيوه در دسترس است بدين طريق كه از بين افراد مراجعه كننده به اين مركز 
تعداد 30 نفر از مادران داراى كودك هموفيلى كه در پرسشنامه اضطراب بك نمره بالاى حد برش را 
دريافت كردند انتخاب مى شوند. از بين اين افراد از طريق تخصيص تصادفى تعداد 15 نفر از اين مادران 
در گروه آزمايش قرار مى گيرند و 15 نفر ديگر در گروه كنترل قرار مى گيرند. ابزار پژوهش پرسشنامه 

اضطراب(BAI) بك؛ بود.
يافته ها:  يافته ها نشان داد (P<0/05) تفاوت معنادارى بين دو گروه آزمايش و كنترل در مرحله پس 
آزمون و در شاخص اضطراب وجود دارد. بنابراين اين فرضيه پژوهشى تاييد و مى توان گفت آموزش 
مهارت هاى فرزند پرورى مبتنى بر نظريه انتخاب بر كاهش اضطراب مادران داراى كودكان هموفيلى 

تاثير دارد.
 نتيجه گيرى: از آن جا كه تمركز بر بعـد مسـئوليت، هسـتة اصـلي كـار در واقعيـت درماني است. 
بنابراين، واقعيت درماني مي تواند در يادگيري رفتارهاي مسـئولانه در فـرد مـؤثر باشد و در نتيجه از 

بروز اضطراب در فرد جلوگيري كند.

كليد واژه: آموزش مهارت فرزند پرورى، نظريه ى انتخاب، كاهش اضطراب مادران، كودكان هموفيلى

على اصغرسيلانيان طوسى 
دانشكده  روانشناسى،  گروه  (روانشناسى،  دانشيار   *
نويسنده  ايران).  مشهد،  خيام،  دانشگاه  انسانى،  علوم 

مسئول:05135156184
a.s.seilaniantouussi@khayyam.ac.ir

زينب ضرابى مقدم
علوم  دانشكده  روانشناسى،  گروه  (روانشناسى،  مربى 

انسانى، دانشگاه خيام، مشهد، ايران)
زهرا طاهرنيا بايگى 

(روانشناسى،  روانشناسى  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
گروه روانشناسى، دانشكده علوم انسانى، دانشگاه خيام، 

مشهد، ايران)

 

بررسى اثربخشى آموزش مهارت فرزند پرورى مبتنى بر نظريه ى انتخاب بر
 كاهش اضطراب مادران داراى كودكان هموفيلى
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چكيده 
مقدمه: بارداري زمان مناسبى جهت تغيير در عادات و رژيم غذايى است. آموزش تغذيه اي نقش مهمى 
در ارتقاء سلامت زن و فرزند دارد. لذا اين تحقيق با هدف تعيين ميزان تاثير برنامه آموزشى مبتنى 
بر مدل اعتقاد بهداشتى در ارتقاء رفتارهاي تغذيه زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى 

شهرمشهد در سال 1395 انجام شد.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مداخله اي با طرح پيش آزمون – پس آزمون گروه شاهد است 
كه با انتخاب 90 زن باردار ( 45 نفر آزمون، 45 گروه شاهد) به صورت تصادفى ساده از مراكز بهداشتى 
درمانى شهر مشهد انجام شد. ابزار جمع آوري اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته مبتنى بر سازه هاى مدل 
اعتقاد بهداشتى بود كه پس از انجام روايى-پايايى مورد استفاده قرار گرفت. ابتدا پيش آزمون در دو گروه 
انجام و سپس جلسات آموزشى مبتنى بر مدل در گروه آزمون برگزار شد. داده هاى جمع آوري شده در 

دو گروه با نرم افزار SPSS 22 و آزمون هاى تى و كاي دو تجزيه وتحليل گرديد.
يافته ها: بر اساس يافته ها مطالعه در مرحله قبل مداخله بين دو گروه آزمون و شاهد از نظر متغيرهاي 
جمعيتى، سازه هاى مدل و رفتار تغذيه اي تفاوت معناداري نبود. اما پس ازآموزش ميانگين سازه هاى مدل 
رفتار تغذيه اي تفاوت معناداري نبود. اما پس ازآموزش ميانگين سازه هاى مدل در گروه آزمون به ويژه 
سازه هاى حساسيت درك شده (1/15+_16/55)، رفتار(3/05+_31/31) و آگاهى (2/58+_21/43) 

(p<0/05) .به طور معنادارى افزايش يافته بود
در  را  بهداشتى  اعتقاد  مدل  مداخله  چارچوب  با  آموزش  اثربخشى  مطالعه  اين  يافته هاى  گيرى:  نتيجه 
ارتقاء رفتار تغذيه اي زنان باردار نشان داد. پژوهشگران اين مطالعه مداخلات آموزشى را بر اساس اين 

مدل توصيه مى كنند.

كليد واژه:  تغذيه دوران باردارى، زنان باردار، مدل اعتقاد بهداشتي

 

بهبود رفتارهاي تغذيه اي زنان باردار با استفاده از برنامه آموزشى 
مبتنى بر مدل اعتقاد بهداشتى

راضيه ضيايى
شماره3،  بهداشت  مركز  بهداشت،  ارشد  كارشناس   *

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
Razieh_ziaee@mums.ac.ir

زهرا جليلى
واحد  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار 

علوم و تحقيقات، دانشگاه آزاد اسلامى، تهران، ايران 
حميد توكلى قوچانى

گروه بهداشت عمومى، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم 
پزشكى خراسان شمالى، بجنورد، ايران
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چكيده 
از سويى  و  رخ  دهد.  و تپش در سر  بصورت ضربه  مى تواند  كه  مقدمه: ميگرن سردردى شديد است 
ديگرمراقبه هاى معنوى ممكن است برخى از ويژگى هاى منفى مرتبط با سردرد ميگرنى را بهبود بخشند 
مطالعه  از  هدف  ويژه اى برخوردار است.  از جايگاه  مراقبه هاى معنوى  اين  و  نماز در ميان عبادات  و 
حاضر بررسى ارتباط بين سردرد ميگرنى و معنويت با هدف درك چگونگى تاثير مراقبه هاى معنوى و 

نمازخواندن بر كاهش سر درد هاى ميرنى مى باشد.
روش بررسى: مطالعه حاضر به صورت مرورى نظامند با جستجوى وسيع پايگاه هاى اينترنتى، نشريات 
معتبر،pubmed،SID،Google scholar،ISC، scopus وكتب مرتبط در اين زمينه موردتجزيه و تحليل 
قرارگرفت و محدوده زمانى براى انتخاب مقالات در نظر گرفته نشد. مقالات يافت شده، كه در حدود 
70 مقاله بودند، كه از اين ميان حدود 54 مقاله وارد مطالعه شدند و سپس اين مقالات  از نظر عنوان، 
چكيده و متن كامل مورد ارزيابى قرار گرفتند و پس از حذف موارد تكرارى و نامرتبط، حدود 41 مقاله 

مرتبط با پژوهش انتخاب گرديده شد. 
يافته ها: يافته ها حاصل نشان داد كه  حركات نماز در هنگام بروز سردردهاى ميگرنى بر جريان خون 
مغزى، تاثيرات بسزايى دارد.  و نيز در هنگام سجده با متمايل شدن سر به سمت پايين، جريان خون به 
سمت مغز افزايش مي يابد. همچنين خم شدن بدن بر روي خود هنگام سجده، به جهت گيري خون از 
اطراف بدن به سمت اعضاي دروني و مغز كمك مي كند كه زمينه ساز كاهش دردهاى ميگرنى است.  

نتيجه گيرى: با يافته ها اين پژوهش تاثير نماز و راز و نياز با خدا بر التيام دردهاى ضربه اى و تنشى ميگرن 
و همچنين افسردگى ناشى از آن ثابت شد. بنابراين با انجام برخى فرايض دينى نظير نمازخواندن، نوعى 

از آرامسازى و يا حس خوب در نزد فرد تقويت مى شود.

كليد واژه:  سردرد هاى ميگرنى، سلامت معنوى، نمازخواندن

فاطمه ضيابخش
كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  دانشجوى 
تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

تهران، ايران
نسترن برمكى

كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  دانشجوى 
تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

تهران، ايران
فاطمه محمدخواه

كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  دانشجوى 
تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

تهران، ايران
على حاجى پور طالبى

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  دانشجوى   *
كميته تحقيقات دانشجويى، دانشگاه علوم پزشكى آجا، 

تهران، ايران. نويسنده مسئول: +989102438523
Email:alihajipour1375@gmail.com                                            

 

بررسى تاثيراقامه نماز در كاهش سردردهاى ميگرنى
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 چكيده
مقدمه: سرطان پستان بيمارى قابل پيشگيرى است كه از طريق سه روش غربالگرى ماموگرافى، معاينه 
پستان بالينى و معاينه پستان قابل تشخيص زودرس است. اين مطالعه با هدف ارزيابى رفتارهاى غربالگرى 

سرطان پستان  و عوامل مرتبط با آن در زنان شاغل خراسان جنوبى، بيرجند انجام شد. 
روش بررسى: در اين مطالعه توصيفى تحليلى مقطعى، 2256 زن شاغل سازمان هاى دولتى در سال هاى 
2017-2016 در استان خراسان جنوبى مورد بررسى قرار گرفتند. ابزار جمع آوري داده ها پرسشنامه 
پستان  سرطان  غربالگري  روش هاى  مورد  در  اطلاعات  شناختي،  جمعيت  مشخصات  شامل  بخشي  سه 
و عملكرد زنان و مراحل تغيير رفتار غربالگري ماموگرافي، معاينه بالينى پستان (CBE) و خودآزمايى 
پستان(BSE) بود. داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS16 و آزمونهاى آناليز واريانس يكطرفه، تعقيبى 

توكى و رگرسيون لجستيك در سطح معنى دارى كمتر از 0/05 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  ميانگين نمره آگاهي زنان 1/5 ± 3/45 وسطح آگاهى 73/6٪ ضعيف بود. اختلاف معنى دارى 
در ميانگين نمره آگاهي بر حسب وضعيت تاهل (P=0/03) و سن (P = 0/04) بود. از نظر مراحل تغيير 
رفتار غربالگرى، 6/8 درصد، 12/3 درصد و 16/8 درصد زنان در مرحله عمل ماموگرافى، CBE  و 
BSE قرار داشتند. مدل رگرسيون لجستيك نشان داد كه متغيرهايى مانند سن و سابقه خانوادگى سرطان 
پستان با رفتار غربالگرى ماموگرافى ارتباط داشت. در ارتباط با رفتار غربالگرى CBE، متغيرهاي سن، 
سطح تحصيلات، دانش و سابقه خانوادگي سرطان پستان و در ارتباط با BSE، وضعيت تاهل و آگاهي 

معني دار بود.
نتيجه گيرى: يافته ها مطالعه نشان داد كه زنان از دانش كافى در مورد سرطان پستان برخوردار نيستند 
و تاثير منفى دانش پايين بر انجام رفتارغربالگرى سرطان پستان را نشان داد. لذا، آگاهى رسانى در مورد 
سرطان پستان از طريق برنامه هاى آموزشى ارائه شده توسط رسانه هاى جمعى و دوره هاى آموزشى 

منظم براى پرسنل تأكيد شده است. 

كليد واژه:  سرطان پستان، رفتار غربالگرى، مراحل تغيير، ماموگرافى، معاينه بالينى پستان، خودآزمايى 
پستان. 

 

رفتارهاى غربالگرى سرطان پستان و عوامل مرتبط با آن در كاركنان زن خراسان جنوبى، 
بيرجند  در سال 2017-2016

ميترا مودى 
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دانشيار 
گروه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، بيرجند، ايران. 
زويا طاهرگورابى

* دانشيار فيزيولوژى، مركز تحقيقات سوء مصرف مواد 
پزشكى،  دانشكده  فيزيولوژى،  گروه  ها،  مسموميت  و 
نويسنده  ايران.  بيرجند،  بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول: 
email: z.tahergorabi@yahoo.com

مهيار محمدى فرد
تحقيقات  مركز  تحقيقات  مركز  راديولوژى،  دانشيار 
راديولوژى،  گروه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 
دانشكده پزشكى، دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، بيرجند، 

ايران. 
سودابه اسحقى

پزشكى،  دانشكده  راديولوژى،  گروه  عفونى،  رزيدنت 
دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران. 

غلامرضا شريف زاده
استاديار اپيدميولوژى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى 
دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  بر  موثر 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، بيرجند، ايران.
مريم ميرى

كارشناس ارشد آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، مركز 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، دانشگاه علوم 

پزشكى بيرجند، بيرجند، ايران. 
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 چكيده
مقدمه: سواد سلامت با پيامدهاى سلامتى در بيماران مبتلا به نارسايى قلبى ارتباط دارد. مطالعه سواد 
سلامت نياز به ابزار فرهنگى مناسب و روا دارد. هدف از مطالعه حاضر روانسنجى نسخه فارسي مقياس 

سواد سلامت اختصاصى نارسايى قلبى بود.
روش بررسى: ترجمه ابزار به روش پيش رو- پس رو، روايى صورى و محتواى پرسشنامه به صورت 
كيفى تعيين گرديد. 100 بيمار مبتلا به نارسايى قلبى مراجعه كننده به بيمارستان هاى آموزشى شهر قم به 
روش نمونه گيرى هدفمند، در مطالعه شركت نمودند. به منظور تعيين روايى سازه از تحليل عاملى تاييدى 
بر اساس روش حداقل مربعات جزئى و نرم افزار اسمارت پى ال اس استفاده شد. تعيين پايايي ابزار با 

تحليل همسانى درونى و روش آزمون باز آزمون انجام شد. 
را  انتقادى  و  ارتباطى  عملكردى،  سلامت  سواد  بعد  سه  برازندگى  تاييدى  عاملى  تحليل  يافته ها  يافته ها: 
مورد تاييد قرار داد. بارهاى عاملى تمام گويه ها معنادار و بيشتر از سطح قابل قبول 0,5 بود. ضريب تعيين 
و ضرايب مسير به ترتيب بيشتر از 0,43 و 0,65 بود، مدل ساختاري خوبي را نشان داد. آلفاي كرونباخ  
زير مقياس ها بين 77 /0 و 0/88 به دست آمد. ضرايب پايايي آزمون مجدد در دو بار اجرا و به فاصله 

2 هفته، در تمام ابعاد بيشتر از 0/80 بوده است.
نتيجه گيرى: بر اساس يافته هاى اين مطالعه، مقياس سواد سلامت اختصاصى نارسايى قلبى، ابزارى پايا و 
رواست و مى تواند جهت اندازه گيرى سواد سلامت در بخش هاى پژوهشى و درمانى مورد توجه قرار گيرد. 

انجام پژوهش هاى بيشتر به منظور بررسى حساسيت و ويژگى مقياس پيشنهاد مى گردد.

كليد واژه:  روايى، پايايى، سواد سلامت، نارسايى قلبى

مجيد براتى
مركز  بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه 
دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى همدان، همدان، ايران 
زهرا طاهرى خرامه

دانشگاه  پيراپزشكى،  دانشكده  هوشبرى،  گروه   *
نويسنده  مسئول:  ايران.  قم،  قم،  پزشكى  علوم 

02533209123
Email: ztaheri@muq.ac.ir: 

 

ترجمه و بررسى ويژگى هاى روانسنجى  مقياس سواد سلامت در 
بيماران مبتلا به نارسايى قلبى
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چكيده 
تا 15  كه 10  است  زنان  ميان  در  روان  سلامت  مشكل  ترين  شايع  زايمان  از  بعد  افسردگى  مقدمه:  
درصد سراسر جهان را تحت تاثير قرار مى دهد. گرچه بارداري و زايمان، وقايعى فيزيولوژيك و در اغلب 
موارد، خوشايند هستند؛ اما گاه با عوارضى همراه مى شوند كه مى توانند در صورت عدم توجه، براي مادر 
و شيرخوار خطرآفرين باشند. با شناخت زودرس اختلال و درك عوامل مرتبط با آن ميتوان اقدامات 
پيشگيرانه و درماني را مد نظر قرار داد، كه نتيجه آن سلامت مادر و كودك، خانواده و جامعه خواهد بود. 
لذا مطالعه حاضر با هدف بررسى تفاوت جنسيت و هزينه هاى فرزند آورى با افسردگى پس از زايمان 

در زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى بم انجام شد.
روش بررسى: مطالعه از نوع مقطعي است. مجموعًا تعداد 260 خانم كه داراي حاملگي بار اول بوده و 8 
هفته بعد از زايمان جهت كنترل به مراكز بهداشتى درمانى بم مراجعه كردند، از نظر افسردگي بررسي 
شدند. نمونه ها بصورت غير احتمالى آسان انتخاب شدند. ابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه افسردگي 
پس از زايمان ادينبرگ (EPDS) و فرم اطلاعاتي مربوط به اطلاعات دموگرافيك، جنس نوزاد، خواسته 
يا ناخواسته بودن بارداري و ...كه از طريق مصاحبه تكميل گرديدند .تجزيه و تحليل داده ها با به كارگيري 
نرم افزار spss انجام شد و از آزمون توصيفى براى توصيف داده ها و از آزمون آماري مجذور كاي براي 

تحليل داده ها استفاده شد.
يافته ها:  در اين پژوهش 260 زن زايمان كرده مورد بررسي قرار گرفتند كه ميانگين نمره  افسردگى 
پس از زايمان ها 0/88 بودند. بين افسردگى پس از زايمان با ناخواسته بودن بارداري و روش زايمان، 
هفته باردارى و هزينه هاى اقتصادى و اجتماعى داشتن فرزند و جنس نوزاد ارتباط معني دار آماري وجود 
داشت (P<0/05) ولي بين افسردگي پس از زايمان و افزايش سن مادر، تحصيلات و شغل مادر و هزينه 

هاى فردى داشتن فرزند ارتباط معني دار آماري مشاهده نشد.
نتيجه گيرى: افسردگي پس از زايمان در جامعه ما شيوع متوسط رو به پايين دارد به نحوي كه تقريباً 
نيمي از مادران را درگير ميسازد. لذا به نظر ميرسد كه بررسى از نظر افسردگي پس از زايمان بايد به 
عنوان يك جزء اساسي در مراقبت هاى پس از زايمان درآيد. همچنين مادران داراي بارداري ناخواسته و 

زايمان زودرس بايد تحت مشاوره هاى تخصصى در طي بارداري و پس از زايمان قرار گيرند. 

رشد  بارورى،  سنين  زنان  زايمان،  از  پس  افسردگى  رفتار،  انتخاب  فرزند،  جنسيت،  تفاوت  واژه:   كليد 
جمعيت

 

بررسى تفاوت جنسيت و هزينه هاى فرزند آورى با افسردگى پس از زايمان
 

فرناز سادات سيد احمدى نژاد 
گروه  مامايى،  ارشد  (كارشناسى  علمى  هيئت  عضو 
آزاد  دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  مامايى، 

اسلامى كرمان، كرمان، ايران)
نعيمه طيبى

مامايى،  ارشد  (كارشناسى  علمى  هيئت  عضو   *
دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  مامايى،  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران).  بم،  بم،  پزشكى  علوم 

،09170618566
  Tayebi_M67@Yahoo.Com



 396

 

 

 چكيده
مقدمه:  اختلالات رواني پس از زايمان، از جمله افسردگي پس از زايمان مشكلاتي را براي مادر، نوزاد و 
ساير افراد خانواده ايجاد ميكند و چنين وضعيتي ممكن است حتي تهديدي براي امنيت و سلامت مادر، 
نوزاد و ساير فرزندان باشد.  ارزش فرزندان از جمله عوامل بلافصل باروري است كه اثر مستقيم در 
رفتارهاي باروري دارد. ارز ش هاى فرزندآوري مطابق تحولات اقتصادي-اجتماعي هر جامعه تغيير مييابد. 
لذا مطالعه حاضر با هدف تعيين ارتباط ارزش فرزند با افسردگى پس از زايمان در زنان مراجعه كننده 

به مراكز بهداشتى درمانى انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى، از كليه زنان نخست زاى مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى 
شهرستان بم در سال 1395-1394 پس از هشت هفته از زايمان به صورت نمونه گيرى غيراحتمالى 
و  نوك  فرزند  ارزش  دموگرافيك،  پرسشنامة  يك  هر  براى  سپس  شدند.  انتخاب  نفر   260 آسان 
ترومسدورف(2005) و افسردگى پس از زايمان ادينبورگ تكميل گرديد. داده ها پس از جمع آورى توسط 
كولموگروف- اسميرنوف، ضريب همبستگى پيرسون  آمارى  آزمون هاى  از  استفاده  با   نرم افزار spss  و 

و اسپيرمن، كاى اسكوئر مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. ميزان p كمتر از 0/05 در نظر گرفته شد.
يافته ها:  از 260 نمونه بررسى شده، سطح تحصيلات 91 نفر (٪35) از زنان مورد مطالعه ديپلم بود و از 
نظر شغل 195 نفر (٪75) آن ها خانه دار بودند. متوسط تعداد فرزندان دختر در افراد مورد مطالعه 102 
نفر (٪39) و پسر 158 نفر (٪61) بود. بين تحصيلات، شغل، سطح درآمد، سن ازدواج و شغل همسران 
زنان با تعداد فرزندان آنان ارتباط معنى داري وجود داشت (P<0/05). بين افسردگى پس از زايمان 
با بعد عاطفى ارزش فرزند ارتباطى وجود نداشت اما بين ابعاد اقتصادى و اجتماعى ارزش فرزند ارتباط 

.(P<0/05) معنادارى داشت
مدرن  جامع  در  كلي،  طور  به  است.  فرهنگ  به  وابسته  متغير  يك  فرزند  ارزش  مفهوم  گيرى:  نتيجه 
امروزي، تغيير مقوله هاى ارزش فرزندان از مفهوم سنتي آن وجود دارد و زنان، فرزند را كالايي اجتماعي، 
فرهنگي، روان شناختي مي پندارند و والدين حاضرند با وجود كاهش منافع، داشتن فرزند را تجربه كنند. 
لذا بررسى عناصر مختلف مؤثر بار خانواده و باروري در ايران در بين گروه هاى با ويژگيهاي متفاوت 

مذهبى، فرهنگى و قومى  حائز اهميت است.  

رشد  بارورى،  سنين  زنان  زايمان،  از  پس  افسردگى  رفتار،  انتخاب  فرزند،  اجتماعى،  ارزش  واژه:   كليد 
جمعيت   

فرناز سادات سيد احمدى نژاد 
گروه  مامايى،  ارشد  (كارشناسى  علمى  هيئت  عضو 
آزاد  دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  مامايى، 

اسلامى كرمان، كرمان، ايران)
نعيمه طيبى

مامايى،  ارشد  (كارشناسى  علمى  هيئت  عضو   *
مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  مامايى،  گروه 
نويسنده  ايران).  بم،  بم،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول:09170618566، 
 Tayebi_M67@Yahoo.Com: Email

     

 

ارتباط ارزش فرزند با افسردگى پس از زايمان در زنان مراجعه كننده 
به مراكز بهداشتى درمانى بم
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چكيده 
مقدمه: نگراني جهان شمول در زمينه حوادث كاري و ايمني، نياز به شيوه هاي جديد و مؤثر براي بهبود 
ايمني در محل كار را به طور كامل محسوس كرده است. مطالعات نشان ميدهد كه حدود 90 درصد 
حوادث ناشي از كار به علت رفتارهاي غيرايمن و خطاهاي انسان، روي ميدهـد و حتي با وجود محيط 
كننـد.  عمـل  غيـرايمن  طـور  بـه  و  گذاشـته  پـا  زيـر  را  قوانين  كارگران،  است  ممكن  ايمن  شرايط  و 
مهـمتـرين و اساسي ترين راه افزايش رفتارهاي ايمن و كاهش رفتارهاي غيرايمن، آموزش كـارگران در 
زمينـه ايمنـي و بهداشـت كـار مـيباشـد. اين مقاله يك پروتكل را براى مداخله آموزشى، با استفاده از 
جلسات آموزشى در تركيب با نرم افزار آموزشى (APP) ارائه مى كند. هدف از مداخله آموزشى ارتقاى 

رفتارهاى ايمن و كاهش ميزان حوادث شغلى در كارگران است.
روش بررسى: اين مطالعه يك پژوهش تركيبي (مبتني بر روش كيفي و كمي) اسـت كـه بر روي 176 
نفـر از كـارگران مجتمع پتروشيمي شهيد تندگويان ماهشهر در دوگروه (گروه آزمون 88 نفر و گروه 
شاهد 88 نفر) انجام شد. در مرحله اول، با استفاده از رويكرد كيفى مصاحبه هاى عميق به منظور شناسايى 
علل رفتارهاى ناايمن در صنعت پتروشيمى انجام شد. در مرحله بعد، مدل هاى تئوريكى و مفهومى به 
منظور توضيح و پيش بينى رفتارهاى نا ايمن در محيط كار به طور عمومى و در صنعت پتروشيمى به طور 
اختصاصى مورد بررسى قرار گرفت. با توجه به نتايج حاصل از رويكرد كيفي و توان پيشگويي كنندگي 
سازه هاى اين مدل ها در ارتقاي رفتارهاي ايمن، به طور نظام مند به تبيين پديده رفتار ايمن پرداخته شد 
و يك مدل مفهومي خوب برازش شده، پايدار و قابل بسط رفتار ايمن و فاكتورهاي مؤثر بر آن در صنعت 
ارائه شد. سپس به ساخت ابزار براى انجام پيش آزمون در جهت سنجش رفتارهاى ايمن مى پردازيم. 
براساس اطلاعات به دست آمده از مرحله پيش آزمون طراحى آموزشى و مداخله آموزشى انجام مى شود. 
با استفاده از كارآزمايى كنترل شده تصادفى (RCT) مقايسه بين گروه هاى مداخله و كنترل بلافاصله و 

3 ماه پس از انجام مداخله آموزشى انجام خواهد شد.
نتيجه گيرى: اين مطالعه يك رويكرد عملى جهت ارتقاى رفتارهاى ايمن و كاهش مخاطرات شغلى در 

ميان كارگران شاغل در صنعت را فراهم مى كند.

كليد واژه: رفتارهاى ايمن، مداخله آموزشى، مخاطرات شغلى، كارگران پتروشيمي.

 

 طراحى يك مداخله آموزشى براى ارتقاى رفتارهاى ايمن كارگران پتروشيمى: 
يك كارآزمايى كنترل شده تصادفى

آزيتا ظهيرى هرسينى
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزشى  گروه   *

علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران. 
09332688563

azita_zahiri@yahoo.com

فضل اله غفرانى پور2، 
گروه آموزشى بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 

پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران. 
هرمز سنايى نسب 3، 

بهداشت،  دانشكده  درمان،  و  بهداشت  آموزشى  گروه 
دانشگاه علوم پزشكى بقيه ا ... (عج)، تهران، ايران. 

فرخنده امين شكروى 
گروه آموزشى بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 

پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران.



 398

 

 

 چكيده
مقدمه: بارورى و داشتن فرزند سالم از شاخص هاى ارزشمند در سلامتى افراد محسوب مى شود. شيوع 
نابارورى و اختلال قاعدگى در جهان علاوه بر بارِ اقتصادى درمان، سبب ايجاد مشكلات روانى قابل توجهى 
براى زوج نابارور شده، و سلامت خانواده را تهديد مى كند. با توجه به اهميت موضوع، توجه به دستورات 
غذايى بر اساس طب مكمل و استفاده از طب سنتى ايرانى مى تواند راهگشا و كمك كننده باشد. مطالعه 
حاضر با هدف بررسى  اثرعلل نازايى از ديدگاه طب سنتى ايرانى با محوريت كتاب ارزشمند اكسير اعظم 
حكيم محمد اعظم خان انجام شد. لذا  هدف از مطالعـه حاضـر تعيـين تاثير آموزش تغذيه صحيح  از 
ديدگاه طب سنتى ايرانى بر اصلاح مزاج  و بهبود نابارورى و اختلال قاعدگى در جمعيت زنان مى باشد. 
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى بر روى 60 زن با دامنه  سنى 20 تا 40 سال  انجام شد . نيمى 
از اين بيماران صرفا" جهت درمان اختلال قاعدگى ونيمى ديگر جهت درمان نابارورى درسال1395 به 
كلينيك طب سنتى طوبى وابسته به دانشگاه علوم پزشكى مازندان مراجعه كردند . كـلاس هاى آمـوزش 

تغذيه طي 2 جلسه 60 دقيقه اي توسط متخصص طب سنتى  با فاصله يك هفته برگزار گرديد.
جواب  مقايسه  و  ماهيانه  دهى  گزارش  خود  گذارى)  تخمك  (اختلال  اول  گروه  بيماران  ارزيابى  روش 
سونوگرافى اوليه و ثانويه  توسط پزشك معالج بود و در گروه دوم فرايند ارزيابى، خود گزارش دهى بيمار 
براى تاخير در پريود، آزمايش مثبت باردارى و علامت قطعى باردارى يعنى مشاهده ضربان قلب چنين 

در هفته هشتم باردارى در سونوگرافى بود .
يافته ها: يافته ها در پايان شش ماه  رعايت دستورات  تغذيه اى صحيح  از ديدگاه طب سنتى ايرانى 
نشان مى دهد كه ميزان موفقيت 80٪ (24 زن)  دراصلاح اختلال پريود، و60 ٪ (18 زن) موفقيت در 

گروه نابارورى بود. 
نتيجه گيرى: تايج پژوهش مبين تأثير مثبت آموزش تغذيه از ديدگاه طب سنتى بر ارتقاى موفقيت در 
امر بارورى  و بهبود اختلال قاعدگى مى باشد. بنا براين با توجه به يافته ها اين تحقيق مى توان اميدوار 
بود كه همكارى دو جانبه متخصصين زنان و زايمان  و متخصصين ارتقاى سلامت و  طب مكمل بتواند 
باعث ارتقاى موفقيت در امر توليد مثل و بارورى  وسلامت سلامت جامعه زنان شود.بر اساس يافته ها، 
به عنوان اولين قدم مى توان  ليست مواد غذايى ارائه شده در اين مطالعه را در مراكز پزشكى در اختيار 

بيماران گذاشت.

كليد واژه:  آموزش تغذيه، نابارورى، اختلال قاعدگى، طب سنتى ايرانى

كبرا عابديان كاسگرى
* دانشجوى دكتراى آموزش بهداشت وارتقاى سلامت 
ايران.  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

نويسنده مسئول: 09111521399،   
abedian1384@yahoo.com kobra

صفا مومنى بادله
دانشجوى تخصصى  دانشكده داروسازى، دانشگاه علوم 

پزشكى زنجانٍ، ايران
صديقه يوسفى

متخصص طب سنتى، دانشگاه  علوم پزشكى مازندران، 
ايران

 

تاثير آموزش تغذيه از ديدگاه طب سنتى ايرانى بر بهبود نابارورى و اختلال قاعدگى
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چكيده 
مقدمه: با توجه به تأثير پذيرى بالايى كودكان از محيط و تماس فراوان آنها با كتاب هاى مصور در 
جريان آموزش و سرگرمى، رنگها و فرمهاى تصاوير و لگو ها  ميتواند بر خلق و خوى و رفتار كودكان پيش 
دبستانى اثر بگذارد. تحقيق حاضر با هدف بررسى تأثير رنگ و فرم تصاوير همچنين  بر مشكالت رفتارى 

كودكان 6 تا 4 سال پيش دبستانى صورت پذيرفته است.
روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع نيمه آزمايشى بوده و اثر متغير مستقل با چهار عنصر رنگهاى گرم، 
رنگهاى سرد، اشكال منحنى و اشكال زاويه دار بر رفتار كودكان 6 تا 4 سال پيش دبستانى سنجيده شده 
است. براى انجام مداخله 6 گروه تصاوير داراى رنگهاى گرم و فرمهاى منحنى، رنگهاى سرد و فرمهاى 
منحنى، رنگهاى سرد و فرمهاى زاويه دار و رنگهاى گرم و فرمهاى زاويه دار تشكيل شد. تصاوير مرتبط 
به هر گروه در 8 جلسه در پيش دبستانى نور علم  ارائه شد. در طول جلسات كودكان تلاش كردند 
تا تصاوير را كپى و رنگ آميزى كنند. نمونه آمارى شامل 30 كودك دختر و پسر بودند كه 3 كلاس 
از پيش دبستانى نور علم در شهر مياندوآب  انتخاب شدند و سپس بصورت تصادفى هركلاس به يك 
گروه آزمايشى اختصاص داده شد. پرسشنامه رفتار كودكان توسط مربيان در مراحل پيش و پس آزمون 
تكميل شد. داده هاى جمع آورى شده از طريق آزمون تى وابسته، تحليل كوواريانس و آزمون تعقيبى 

مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: يافته ها نشان داد كه در مرحله پس آزمون فقط در گروه سرد-زاويه دار نمرات خرده مقياس 
–منحنى  گرم  گروه  ترتيب  به  رفتارى  مشكالت  كاهش  در  نبود.  نيافته  كاهش  رفتارى  پرسشنامه  هاى 
داشتند.  را  گذارى  تأثير  P=0/02بيشترين  دار  گرم-زاويه  و   P= منحنى 0/002   – P=0/0001،سرد 
همچنين يافته ها تحليل كوواريانس نشان داد كه با كنترل اثر پيش آزمون، ميان گروه ها در پس آزمون 

(P=0/0001 ). مشكالت رفتارى تفاوت معنى دارى وجود داشت
نتيجه گيرى: طراحى تصاويرى داراى فرمهاى منحنى و رنگهاى گرم ميتواند اثرات مفيدى در كاهش 

مشكالت رفتارى و سلامت رفتارى كودكان داشته باشد.

كليد واژه:  رنگ، فرم، مشكالت رفتارى، كودكان پيش دبستانى

 

بررسى رنگ ها در سلامت رفتارى كودكان 4 تا 6 ساله پيش دبستانى
 

الناز عابدينى
سامسون  مايس   19 دانشگاه  پزشكى  رشته  دانشجوى 

تركيه. نويسنده مسئول: 09149372290
abedinielnaz@gmail.com  

سولماز عابدينى
دكتراى شيمى دارويى مسئول پيش دبستانى نور علم

محمد اسدى
دانشجوى كارشناسى رشته فوريت هاى پزشكى دانشگاه 

علوم پزشكى شهيد بهشتى
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 چكيده
مقدمه: خشونت عليه زنان يكى از مشكلات سلامت زنان بوده و به نظر ميرسد از عوامل كاهش كيفيت 
زندگى آنان باشد. هدف از اين مطالعه سيستماتيك، بررسى رابطه بين خشونت و كيفيت زندگى در زنان 

مى باشد.
سال  مارس  تا  شده  منتشر  زبان  انگليسى  و  فارسى  مقالات  روى  بر  مرورى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
 PubMed، Web of Science، Science 2018 انجام شد. به اين منظور جستجو در بانك هاى اطلاعاتى
با    Magiran و   SID، Iran Medex و   Direct، ProQuest، Scopus، Cochrane، Google Scholar
استفاده از واژه هاى كليدى خشونت شريك صميمى، خشونت خانگى و كيفيت زندگى انجام شد. كليه 
مقالات مرتبط توسط 2 پژوهشگر آموزش ديده به طور مستقل استخراج شدند. جهت بررسى كيفيت 
مقالات از چك ليست استروب استفاده شد و مقالاتى كه داراى كيفيت مطلوب و معيارهاى ورود به 

مطالعه بودند، وارد مطالعه شدند. 
يافته ها:  از 780 مقاله منتشر شده مرتبط، در نهايت هجده مطالعه با حجم نمونه 29936 زن بصورت 
سيستماتيك بررسى شدند. نتايج نشان داد زناني كه در معرض خشونت قرار دارند، كيفيت زندگي پايين 

ترى دارند.
زندگى  كيفيت  بهبود  و  زنان  توانمندسازى  براى  مهمى  كليد  زنان،  عليه  خشونت  حذف  گيرى:  نتيجه 

آنهاست.

كليد واژه:   خشونت شريك صميمى، خشونت خانگى، كيفيت زندگى

مليكه عامل بارز
عضو  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى  دانشجوى   *
دانشكده  مامايى،  گروه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران.  مسئول: 
amelm961@mums.ac.ir
amelbarez@gmail.com                            

فرنگيس شريفى
عضو  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
دانشكده  مامايى،  گروه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران
خديجه ميرزايى نجم آبادى

گروه  دانشيار  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى 
مامايى، عضو مركز تحقيقات مراقبت مبتنى بر شواهد، 
گروه مامايى، دانشكده پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد، مشهد، ايران

 

خشونت شريك صميمى و كيفيت زندگى در زنان: يك مطالعه مرور سيستماتيك
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 چكيده
مقدمه: تغذيه با شير مادر يك راه موثر براى حفاظت و ارتقاى سلامت مادران و كودكان است. دو عامل 
مهم و موثر بر موفقيت شيردهى خودكارآمدى شيردهى و عزت نفس مادر مى باشد. هدف از اين مطالعه 

بررسى ارتباط عزت نفس مادر و خودكارآمدى شيردهى در مادران شيرده نخست زا مى باشد.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى با نمونه گيرى تصادفى چند مرحله اى در سال 1395 در 300 مادر 
شيرده مراجعه كننده به مراكز بهداشتى و درمانى شهر مشهد انجام شد. جمع آوري داده ها با استفاده 
از فرم دموگرافيك، مقياس خودكارآمدى شيردهى و مقياس عزت نفس روزنبرگ انجام شد. داده ها با 
استفاده از آمار توصيفى، استنباطى و مدل خطى رگرسيون با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 16 مورد 

تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
نمره   ميانگين  با  بالا  خودكارآمدى  سطح  داراي   (٪79/3) مادران  بيشتر  مطالعه  اين  در  يافته ها:  
13/6±131 و 78/7٪ مادران  عزت نفس بالا با ميانگين نمره 3/54 ± 27/85 بودند. تجزيه و تحليل 
نمره  هر  با  يافته ها  اساس  بر  كرد.  تاييد  را  شيردهى  خودكارآمدى  و  نفس  عزت  بين  رابطه  رگرسيون 

افزايش عزت نفس، 0,779 نمره خودكارآمدى شيردهى افزايش يافته است.
نتيجه گيرى: در نتيجه، عزت نفس مادر با خودكارآمدى شيردهى مرتبط مى باشد. اين عوامل مى توانند به 
ارائه دهندگان خدمات بهداشتى براى پيش بينى طول مدت شيردهى، ميزان موفقيت تغذيه انحصارى با 

شير مادر و در نهايت شناسايى مادران در خطر قطع زودهنگام شيردهى كمك نمايند.

كليد واژه:  شيردهى، خودكارآمدي، عزت نفس، نخست زا

 

بررسى ارتباط عزت نفس و خودكارمدى شيردهى در مادران شيرده نخست زا
 

مليكه عامل بارز
عضو  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى  دانشجوى   *
دانشكده  مامايى،  گروه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران. نويسنده  مسئول: 
 amelm961@mums.ac.ir
amelbarez@gmail.com                             

فرنگيس شريفى
عضو  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
دانشكده  مامايى،  گروه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران
ناهيدملكى ساقونى

عضو  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
دانشكده  مامايى،  گروه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران
حبيب االله اسماعيلى

استاد اپيدميولوژى و آمارحياتى، دانشگاه علوم پزشكى 
مشهد، مشهد، ايران
راحله بابازاده

گروه  استاديار  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكترى 
مامايى، عضو مركز تحقيقات مراقبت مبتنى بر شواهد، 
گروه مامايى، دانشكده پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد، مشهد، ايران
عطيه محمدزاده وطن چى

استاديار زنان و مامايى، گروه زنان و مامايى، دانشگاه 
علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران
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 چكيده
مقدمه: يكى از پيامد هاى ماشينى شدن زندگى و پيشرفت تكنولوژي در قرن حاضر، فقر حركتى و كاهش 
فعاليت فيزيكى بوده است. كه در بيشتر زنان  بطور شايع درطول سالهاى ميانى زندگى رخ مي دهد . 
از جمله راهكارهاى ارتقاى سلامت در اين دوره مداخلات آموزش بهداشت است . با توجه به  كاربرد 
تلفن همراه به عنوان ابزار كمكى در آموزش، استفاده ازسيستم پيام رسانى مى تواند در تسهيل مداخلات 
آموزشى از قبيل  يادآوري موثر باشد .   لذا مطالعه حاضر با هدف بررسى تاثير آموزش به وسيله ارسال 

پيام متنى از طريق تلفن همراه بر فعاليت فيزيكى زنان ميانسال انجام شد .
روش بررسى: دريك مطالعه كارآزمايى شاهد دار تصادفى شده  104 زن ميانسال در دو گروه 52 نفره 
مداخله و كنترل بطور تصادفى قرار گرفتند . به مدت 4 هفته روزانه يك پيام متنى، در مجموع با 20 
محتواى انگيزشى،   به زبان فارسى در خصوص اهميت فعاليت فيزيكى  براى نمونه ها ارسال گرديد .  قبل 
و بعد از مداخله ميزان فعاليت فيزيكى بر اساس پرسشنامه محقق ساخته به فاصله يك ماه ثبت گرديد  و 
داده ها با استفاده از نرم افزار spss16 ,  در سطح معنى دارىα =0,05 مورد تجزيه تحليل قرار گرفت .

 يافته ها: يافته ها نشان داد دو گروه از نظر متغيرهاى دموگرافيك همسان بودند (P<0/05) و ميانگين 
كنترل  گروه  در  و  دقيقه   (45/72±30/01) مداخله  از  قبل  مداخله  گروه  در  فيزيكى  فعاليت  نمره 
(40/01±39/6) دقيقه بود كه بعد از مداخله به ( 52/7± 160/72)  دقيقه رسيد و تغيير معنى دارى 

. (P<0/001) در گروه مداخله مشاهده شد
نتيجه گيرى: ارسال و تكرار پيام هاى انگيزشى و ترغيب شركت در تمرينات ورزشي گروهي و پياده 
روي، با استفاده از سيستم پيام رسانى، مى تواند منجر به افزايش ميزان فعاليت فيزيكى و  بهبود سلامت 

زنان شود .

كليد واژه:  سرويس پيام كوتاه، زنان ميانسال، فعاليت فيزيكى

منصوره عباسى 
كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، مركز 
دانشگاه  سلامت،،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 
علوم پزشكى بيرجند، بيرجند، ايران.09151639507   

manabbasi58@gmail.com

محمدرضا ميرى
بر  مؤثرّ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  دانشيار،   *
بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت، 
نويسنده  ايران.  بيرجند،  بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

 مسئول: 05632395349
miri_moh2516@yahoo.com

نرگس معاشرى 
كارشناس ارشد بهداشت جامعه، مركز تحقيقات عوامل 
عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت،  بر  مؤثرّ  اجتماعى 
بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

بيرجند، ايران.   5632395350 
n.moasheri@yahoo.com

 

تاثير آموزش به وسيله ارسال پيام متنى از طريق تلفن همراه بر
فعاليت  فيزيكى زنان ميانسال
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چكيده 
مقدمه:  مصرف قليان در بين نوجوانان ايرانى در حال افزايش بوده و تبديل به يك سرگرمى مهم در 
اوقات فراغت شده است. عوامل موثر در كاهش مصرف قليان در ميان نوجوانان ايرانى به خوبى شناخته 
نشده است. مدل چند نظريه اى تغيير رفتار سلامت به عنوان نسل جديد مدلها، براى درك فرآيند تغيير 
استفاده مى شود. هدف از مطالعه حاضر بررسى توانايى مدل چند نظريه اى در پيش بينى كاهش مصرف 

قليان در نوجوانان پسر بود.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى در مجموع 780 دانش آموز پسر دبيرستانى(پايه هاى 10-12) 
شهر همدان وارد مطالعه شدند كه در نهايت 730دانش آموز مطالعه را به پايان رساندند(نرخ پاسخ 
93,5 درصد). روش نمونه گيرى چند مرحله اى با رويكرد تصادفى ساده بود. بدين ترتيب كه ليست 
تمام 25 مدرسه متوسطه نواحى 1 و 2 آموزش و پرورش شهر همدان كه شامل 13 مدرسه در ناحيه 2 
و 12 مدرسه در ناحيه 1 بود، دريافت شد.  سپس به طور تصادفى ساده تعداد 7 مدرسه از ناحيه 2 و 6 
مدرسه از ناحيه 1 انتخاب شدند. و از هر مدرسه نيز 60دانش آموز طور تصادفى ساده انتخاب شدند. 
يك پرسشنامه 38 آيتمى با روايي و پايايي قابل قبول استفاده شد. روايى ظاهرى و محتوايى پرسشنامه 
توسط 10 نفر از متخصصان آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت تأييد شد. ضريب آلفاى كرونباخ از 0,57 
تا 0,80 به دست آمد. پس از جمع آورى پرسشنامه ها از 730 دانش آموز، 200 دانش آموز كه سابقه 
مصرف قليان در يك ماه اخير را داشتند در تجزيه و تحليل داده ها وارد شدند. در اين مطالعه متغير 
محيط  در  تغييرات  رفتارى،  اطمينان  مشاركتى،  اى(گفتگوى  نظريه  چند  مدل  هاى  سازه  شامل  مستقل 
فيزيكى، تحول عاطفى، عمل براى تغيير و تغييرات در محيط اجتماعى)بود و متغيرهاى وابسته شروع و 
نگهدارى رفتار كاهش مصرف قليان بودند. اين مطالعه توسط كميته اخلاق دانشگاه علوم پزشكى همدان 
با شناسهIR.UMSHA.REC.1396,21 تاييد شد. رضايت كتبى آگاهانه از شركت كنندگان در مطالعه 
نيز گرفته شد. آناليزهاى آمارى با استفاده از نرم افزارSPSS  22انجام شد. مقاديرP-value  كمتر از 

0/05 به لحاظ آمارى معنى دار در نظرگرفته شدند.
يافته ها:  ميانگين(انحراف معيار) سن دانش آموزان و سن اولين مصرف قليان به ترتيب(0/84)16/41 
مصرف  كاهش  شروع  واريانس  از  كه ٪35,7  داد  نشان  رگرسيون  آناليز  بود.  سال  و (2/43) 13/31 
قليان توسط گفتار مشاركتى(p< 0,001) و اطمينان رفتارى(p< 0,001) پيش بينى شد. بالاى ٪13/5 
براى  عمل   ،(p< عاطفى(0,001  تحول  هاى  سازه  توسط  قليان  مصرف  كاهش  نگهدارى  واريانس  از 

تغيير(P = 0/002) و تغييرات در محيط اجتماعى(P = 0/032)پيش بينى شد.
نتيجه گيرى: به نظر مى رسد مدل چند نظريه اى يك نظريه قوى و قابل استفاده براى كاهش مصرف 
قليان است، لذا اين تئورى بايد در اجراى مداخله براى كاهش مصرف قليان در دانش آموزان پسر در 

نظر گرفته شود.

كليد واژه:  نوجوان، كاهش، دانش آموز، مصرف قليان، مدل چند نظريه اى.

 

كاربرد مدل چند نظريه اى در پيش بينى كاهش مصرف قليان در بين نوجوانان پسر 
 

سعيد بشيريان
عمومى،  بهداشت  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 

دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران.
مجيد براتى

عمومى،  بهداشت  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران.

حميد عباسى
* آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، بهداشت عمومى، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران.

نويسنده مسئول:09356045431 
Email:Hamid_mehdi29@yahoo.com 

Manoj Sharma
دانشكده  عمومى،  بهداشت  رفتار،  و  محيطى  بهداشت 

بهداشت، دانشگاه ايالت جكسون، آمريكا.
 منوچهر كرمى

دانشكده  اپيدميولوژى،  و  زيستى  آمار  اپيدميولوژى، 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، ايران.
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 چكيده
مقدمه: از جمله شرايط تاثيرگذار بر سلامت جامعه، وقوع حوادث و بلاياست. در اين شرايط گروه هاى 
آسيبپذير در مقايسه با ساير گروه هاى جامعه باتوجه به شرايط خود، دچار خسارت و عوارض بيشترى 
ميشوند. با توجه به سياستهاى روز بينالمللى از جمله چارچوب سنداى، دولتها موظف به كاهش خطر 
انواع  معرض  در  ايران  هستند.  جامعه  آسيبپذيرى  كاهش  و  جامعه  آمادگى  افزايش  بلايا،  و  حوادث 
مخاطرات و آسيبپذير در مقابل حوادث و بلاياى مختلف است. مطالعه حاضر با هدف شناسايى چالش هاى 

مديريت حوادث و بلايا در كشور ايران انجام شده است. 
روش بررسى: در مطالعه كيفى حاضر با استفاده از روش نمونه گيرى هدفمند از افراد كليدى با 15 نفر از 
مديران داراى تجربه در مديريت حوادث و بلاياى داخلى و خارجى مصاحبه نيمه ساختاريافته و چهره به 

چهره انجام شد. مصاحبه ها با استفاده از روش تحليل چارچوبى پنج فازى تجزيه و تحليل شدند. 
يافته ها: براساس تحليل انجام شده، دو تم با عناوين:1- عوامل زمينهاى و 2- موانع استخراج گرديد. 
وجود  كشوذ،  در  بلايا  و  حوادث  مديريت  مسئول  سازمان  چندين  وجود  مانند  موثرى  عوامل  باوجود 
نمايندگان سازمانهاى بينالمللى اقدامات بشردوستانه در كشور مانند سازمان ملل، وجود روزهاى خاص 
در رتبطه با حوادث و بلايا در تقويم رسمى كشور، وقوع متعدد انواع حوادث و بلايا در كشور، و وجود 
امكانات آموزشى و دانشگاهى تخصصى مديريت  خطر حوادث و بلايا از جمله عوامل زمينهاى كمك 
كننده به مديريت هر چه بهتر حوادث و بلايا در كشور است با اين وجود موانعى بر سر راه مديريت 
مشاركت  به  و  اطلاعات  ثبت  عدم  مديران،  انتساب  ثبات  عدم  دارد.  وجود  كشور  در  بلايا  و  حوادث 
جهت  شفاف  وظايف  شرح  وجود  عدم  برنامه ها،  تداوم  عدم  برونسازمانى،  صورت  به  برنامه ها  گذاشتن 
نقشآفرينى سازمانها در حوادث و بلايا، انتخاب مسئولين بدون توجه به تخصص و دانش آنها در زمينه 
مديريت خطر حوادث و بلايا در سازمان هاى مسئول از جمله چالش هاى پيشروى مديريت خطر حوادث 

و بلايا در كشور ايران است.
نتيجه گيرى: با توجه به آسيبپذير بودن ايران در برابر حوادث و بلاياى مختلف، موضوع ميديرت خطر 
حوادث و بلايا در كشور با هدف كاهش خسارتهاى ناشى از اين نوع حوادث بر كسى پوشيده نيست. لازم 
است در اين خصوص همكارى ميانسازمانى افزايش يابد، سازمانها با نقشها و وظايف خود و ساير سازمانها 
آشنا شوند و با استفاده از توان موجود در كشور و براساس يافته ها پژوهشهاى علمى بهروز موجود در دنيا 

و كشور به موضوع مديريت خطر حوادث و بلايا در كشور بها دهند. 

كليدواژه: چالش، سلامت، مديريت خطر حوادث و بلايا، ايران 

زهرا عباسى دولتآبادى
*دكتراى سلامت در حوادث و بلايا، استاديار، دانشكده 

پرستارى و مامايى دانشگاه علوم پزشكى تهران.
 Zahra_abasi2000@yahoo.com

سيد حسام سيدين
دانشيار،  درمانى،  و  بهداشتى  خدمات  مديريت  دكتراى 
دانشكده مديريت و اطلاعرسانى سلامت، دانشگاه علوم 

پزشكى ايران
آيدين آرينخصال

دانشيار،  درمانى،  و  بهداشتى  خدمات  مديريت  دكتراى 
دانشكده مديريت و اطلاعرسانى سلامت، دانشگاه علوم 

پزشكى ايران

 

چالش هاى مديريت سلامت در حوادث و بلايا در ايران
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چكيده 
مقدمه: طى سال هاى اخير، به موازات افزايش توليد و مصرف محصولات تراريخته، برخى ملاحظات و 
نگرانى ها در خصوص اين محصولات اظهار شده است. از آنجايى كه بررسى نگرش ها و هنجارهاى انتزاعى 
افراد جامعه در خصوص مواد غذايى اصلاح ژنتيك شده مى تواند يك تعيين كننده مهم براى توليد اين 
گونه مواد غذايى باشند، بنابراين اين پژوهش با هدف تعيين نگرش و هنجارهاى انتزاعى كاركنان مراكز 

بهداشتى درمانى شهر يزد در خصوص مصرف روغن ترايخته انجام گرفت.
روش بررسى: در اين مطالعه تحليلى مقطعى، نگرش و هنجارهاى انتزاعى 105 نفر از كاركنان مراكز 
داده ها  گردآورى  ابزار  گرديد.  بررسى  19مركز،  از  اى  سهميه  گيرى  نمونه  روش  به  جامعه  سلامت 
پرسشنامه اى بود كه پس از انجام يك مطالعه اكتشافى و انجام مصاحبه هاى فردى نيمه ساختار يافته با 
پانزده نفر از كاركنان مراكز سلامت جامعه كه نام مواد غذايى تراريخته را شنيده بودند طراحى گرديد 
و با بررسى مطالعات مرتبط پيشين توسعه داده شد. فرايندهاى تعيين روايى صورى و محتوايى ابزار به 
روش كمى و كيفى (شاخص روايى محتوا و نسبت روايى محتوا) انجام گرفت و پايايى ابزار نيز با آلفاى 
بزرگتر از 0/7 طى مطالعه مقدماتى تاييد شد. داده ها با استفاده از جداول و آماره هاى توصيفى مناسب 

مورد تحليل قرار گرفتند.
54/2 درصد مشاركت كنندگان بيان كردند كه با مصرف روغن  هاى معمولى و رايج، خيال  يافته ها: 
آسوده ترى دارند و 37/1درصد آنان مايل بودند طعم و مزه روغن هاى  تراريخته را امتحان كنند. در 
عين حال 28/6 درصد  اظهار داشتند كه مصرف روغن تراريخته ممكن است باعث ابتلا به سرطان شود. 
54/3 درصد نمونه ها در مورد اثرات ناشناخته اى كه مصرف روغن تراريخته ممكن است بر سلامتى 
شان داشته باشد اظهار نگرانى كردند و 45/7درصد نيز  اظهار داشتند كه در مورد اثراتى كه توليد دانه 
هاى روغنى تغيير ژنتيك داده شده بر محيط زيست دارد، نگرانند. هم چنين /65 درصد نيز بيان كرده 
اند كه براى مصرف روغن تراريخته از طرف افراد مهم تحت فشار نيستند. به طور كلى، ميانگين نمره 
كسب شده در بخش نگرش، 7/94±34/56 از محدوده نمرات قابل اكتساب (60-12) و ميانگين نمره 

هنجارهاى انتزاعى 2/41±10/46 از محدوده نمرات قابل اكتساب (20- 4) گزارش شد.
 نتيجه گيرى: با توجه به نگرش متوسط افراد مورد مطالعه نسبت به مصرف روغن تراريخته و فشار 
خانواده،  همسر،  قبيل  از  مهم  ديگران  سوى  از  روغنها  اين  مصرف  براى  متوسط  شده  درك  اجتماعى 
همكاران و دوستان و از آن جا كه در حال حاضر روغن هاى خوراكى تراريخته در بازار مصرف ايران به 
وفور عرضه مى شوند، بنابراين ارائه آگاهيهاى لازم به مصرف كنندگان كاملا ضرورى است و برچسب 
گذارى محصولات تراريخته در جهت رعايت حقوق مصرف كنندگان و اخلاق ايمنى زيستى الزامى به نظر 

مى رسد تا بتواند انتخاب آگاهانه توسط افراد را تسهيل كند.

كليد واژه:  نگرش، هنجار، مواد غذايى تراريخته

 

نگرش و هنجارهاى انتزاعى در خصوص  مصرف روغن تراريخته: مطالعه موردى 
در كاركنان مراكز سلامت جامعه شهرى شهر يزد

معصومه عباسى شوازى
آموزش   ) يزد  صدوقى  شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه   *
ارتقاءسلامت،  و  بهداشت  آموزش  گروه  بهداشت، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، يزد، ايران). نويسنده مسئول:  03531492176
Mabbasishavazi@gmail.com

زهرا حاج ابراهيمى
و  بهداشت   ) يزد  صدوقى  شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه 
ايمنى مواد  غذايى، گروه بهداشت و ايمنى مواد غذايى، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، يزد، ايران)
بهادر حاجى محمدى

دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد، مركز تحقيقات 
غذايى،  مواد  كنترل  و  بهداشت   ) غذا  ايمنى  و  سلامت 
بهداشت،  دانشكده  غذايى،  مواد  ايمنى  و  بهداشت  گروه 

دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد، يزد، ايران )
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 چكيده
مقدمه: حمايت اجتماعى علاوه بر ارتقاء بهداشت روانى نوجوانان در اتخاذ و استمرار رفتارهايى مانند 
فعاليت بدنى موثر است. با وجود اهميت كاربرد پرسشنامه هاى اختصاصى براى سنجش حمايت اجتماعى 
در پژوهش هاى مرتبط با فعاليت بدنى، شواهدى از ارزيابى ثبات عاملى پرسشنامه هاى استاندارد در 
حمايت  استاندارد  پرسشنامه  يك  پايايى  و  روايى  مطالعه  اين  در  نيامد.  بدست  زبان  فارسى  نوجوانان  

اجتماعى مرتبط با فعاليت بدنى در نوجوانان پسر ايرانى برآورد گرديد.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى در سال 2013 در شهر اصفهان انجام شد. فرايند ترجمه و باز ترجمه 
و تطابق فرهنگى و زبانشناختى پرسشنامه در يك مسير منطقى و رايج صورت گرفت. آنگاه قابليت درك 
پرسشنامه با استفاده از نظرات تعدادى از اعضاء جامعه هدف(N1=35) بر آورد شد. پس از تحليل گويه 
ها، روايى سازه اى پرسشنامه با استفاده از آزمون تحليل عاملى اكتشافى و با استفاده از داده هاى شركت 

كنندگان (N2=360)  و به كمك نرم افزار SPSS,ver20مورد ارزيابى قرار گرفت.
يافته ها: بر اساس نظر متخصصين و يافته ها اين مطالعه نسخه نهايى فارسى شامل 20 گويه بود. تحليل 
مولفه هاى اصلى وجود 3 مولفه با ارزش ويژه بيشتر از 1 را نشان داد كه  "حمايت هاى اطلاعاتى و 
عاطفى خانواده"، "حمايت هاى دوستان"  و "حمايت ابزارى خانواده" نام گذارى گرديد.  اين سه مولفه  
مجموعا 64/25 درصد از واريانس خودتنظيمى را توصيف نمودند. پايايى پرسشنامه به شيوه همسانى 

درونى برآورد و ضريب آلفاى كرونباخ پرسشنامه 0/92بود. 
نتيجه گيرى: مطالعه حاضر شواهدى براى روايى و پايايى نمونه فارسى پرسشنامه حمايت اجتماعى مرتبط 

با  فعاليت بدنى در اوقات فراغت نوجوانان پسر فارسى زبان ارايه داده است. 

كليد واژه:  حمايت اجتماعى، فعاليت بدنى، پرسشنامه، روائى، پايائى، نوجوانان

محمدهادى عباسى 
* دكتراى تخصصى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
بهداشت،  عمومى،دانشكده  بهداشت  گروه  استاديار  
دانشگاه علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران . نويسنده 

مسئول: 09155126685/ 05433295765،
 Drabasi.edu@gmail.com 

احمد على اسلامى
ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  رشته  تخصصى  دكتراى 
ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار  سلامت، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  سلامت،دانشكده 

اصفهان، اصفهان، ايران  
فاطمه رخشانى

ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  رشته  تخصصى  دكتراى 
ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  استاد  سلامت، 
شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  سلامت،دانشكده 

بهشتى، تهران، ايران  
و محمد مطلبى

ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  رشته  تخصصى  دكتراى 
عمومى،دانشكده  بهداشت  گروه  استاديار  سلامت، 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى گناباد، گناباد، ايران  

  

 

ارزيابى ويژگى هاى روانسنجى پرسشنامه حمايت اجتماعى مرتبط با 
فعاليت بدنى در نوجوان پسر ايرانى
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 چكيده
مقدمه: شيوع ديابت نوع 2 در جمعيت ايرانى به بيش از 12 درصد رسيده است. علاوه بر روند فزاينده 
شيوع، عوارض جسمى  و روانى اين بيمارى از ديگر دلايل توجه به اين معضل سلامتى است. فعاليت 
بدنى علاوه بر اين كه يكى از عوامل محافظتى در برابر شيوع ديابت نوع 2 محسوب مى شود به كاهش 
عوارض جسمى و روانى افراد مبتلا نيز كمك مى كند. اين مطالعه به منظور شناسائى ميزان مشاركت و 

انواع فعاليت هاى بدنى مبتلايان به بيمارى ديابت نوع 2 انجام شد. 
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى توصيفى ميزان و نوع فعاليت بدنى بيماران ديابتى مراجعه كننده به 
 (IPAQ) مركز كنترل ديابت شهر زاهدان در سال 2016 با استفاده از پرسشنامه بين المللى فعاليت بدنى
مورد ارزيابى قرار گرفت. افراد مورد بررسى بر اساس شماره پرونده و به روش تصادفى نظام مند انتخاب 
شدند. داده هاى آمارى با استفاده از نرم افزار SPSS, 20 و با استفاده از روش هاى آمار توصيفى مورد 

تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: از مجموع 270 نفر از شركت كنندگان 203 نفر زن(75,2٪) و 67 نفر مرد (8,24٪) بودند و 
متوسط سن شركت آنان 53,2 (SD=11,8 ) سال بود. ميزان فعاليت بدنى 142 نفر(52,6٪ ) از شركت 
كنندگان در فعاليت هاى بدنى كمتر از حدّ مورد انتظار بود(كمتر از Min-met/Week 600). ميانگين دقايق 
 Minدر منزل ( SD=44) 5 Min /Week اختصاص يافته به فعاليت بدنى متوسط تا شديد در محل كار
135 /Week (SD=256 )   و در اوقات فراغت 35 Min /Week (SD=73 )  بود. همچنين شركت 
كنندگان در مطالعه به طور متوسط 116 Min /Week (SD=166) را به انواع پياده روى (در محل كار، 

در حين جابجائى و در اوقات فراغت) اختصاص مى دادند.  
نتيجه گيرى: با توجه به مشاركت كمتر از حد انتظار بيماران ديابتى در فعاليت هاى بدنى و از آنجا كه 
مطالعات اخير شواهد متعددى را در زمينه تاثير فعاليت بدنى متوسط تا شديد بر كاهش ميزان غلظت 
گلوگز خون و كاهش روند تصلب شرايين و كنترل عوارض عروقى مانند CVA و MI را در اين بيماران 
به اثبات رسانده است، بررسى عوامل فردى، بين فردى و اجتماعى موثر بر  ارتقاء مشاركت اين بيماران 

در فعاليت هاى منظم بدنى و به خصوص در اوقات فراغت ضرورى به نظر مى رسد. 

كليد واژه:  فعاليت بدنى، ديابت، كنترل

 

بررسى نوع و ميزان مشاركت بيماران ديابتى زاهدان در فعاليت هاى بدنى در سال 2016
 

محمدهادى عباسى 
استاديار   سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  رشته   *
دانشگاه  بهداشت،  عمومى،دانشكده  بهداشت  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  زاهدان،  زاهدان،  پزشكى  علوم 

،05433295765 /09155126685
 Drabasi.edu@gmail.com 

عليرضا داشى پور
و  تغذيه  گروه  استاديار  غذائى،  صنايع  و  تغذيه  رشته 
علوم پزشكى  دانشكده پزشكى، دانشگاه  غذائى،  صنايع 

زاهدان، زاهدان، ايران  
مصطفى پيوند

ارتقاء  تحقيقات  مركز  عمومى،  بهداشت  كارشناس 
سلامت، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان،زاهدان، ايران  

محمد مطلبى
رشته آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، استاديار گروه 
بهداشت،  سلامت،دانشكده  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى گناباد، گناباد، ايران  
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چكيده 
مقدمه: سواد سلامت يكى از بزرگترين تعيين كننده هاى امر سلامت و از فاكتورهاى حائز اهميت در 
به  مبتلا  بيماران  در  سلامت  سواد  تعيين  حاضر  پژوهش  هدف  است.  اس  ام  نظير  مزمن  هاى  بيمارى 

مولتيپل اسكلروزيس بود.
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه توصيفى است كه روى 100 بيمار مبتلا به ام اس در بيمارستان 
سواد  سطح  شدند.  انتخاب  دسترس  در  صورت  به  نمونه ها  شد.  انجام  سال 1396  در  قزوين   بوعلى 
سلامت به وسيله دو پرسش نامه NVS  و  Realm-r ارزيابى شد.. آناليزهاى آمارى با آزمون هاى 
آمارى توصيفى ( توزيع فرآوانى، ميانگين و انحراف معيار)، رگرسيون رتبه اى و لجيستيك و من ويتنى و 

كراسكال واليس انجام شد. 
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنندگان 8/53 ± 33/43 سال بود. سطح سواد سلامت با توجه به پرسش 
نامه NVS 63٪ سواد ناكافى، 26٪ مرزى و 11٪ داراى سواد كافى بودند. سطح سواد سلامت با توجه به 
پرسش نامه Realm-r  7٪ سواد سلامت پايين  و 93 ٪ سواد سلامت بالا بود. بر اساس يافته ها آزمون 
هاى آمارى ارتباط معنادارى بين سواد سلامت Realm-r  با متغيرهاى سيگار و الكل (P<0/05) و 
دفعات مراجعه به اورژانس و بسترى (P=0/007) و سواد سلامت NVS با دفعات مراجعه به اورژانس 

و بسترى (P=0/005) و سطح تحصيلات(P=0/045)  وجود داشت.
توجه  سلامت  ارتقاء  و  بهداشت  هاى  برنامه  در  ضروريست  مطالعه  يافته ها  به  توجه  با  گيرى:  نتيجه 

بيشترى به سطح سواد سلامت افراد مبتلا و ارتقاى آن شود.

كليد واژه:  سواد سلامت، مولتيپل اسكلروزيس، بيماران مبتلا به ام اس

ابراهيم مقدم 
دانشجوى كارشناسى پرستارى ( عضو كميته تحقيقات 
دانشكده پرستارى ابهر، دانشكده پرستارى ابهر، دانشگاه 

علوم پزشكى زنجان، زنجان، ايران)
فريبا عبدالهى

گروه  علمى  هيئت  پرستارى،عضو  ارشد  كارشناس   *
پرستارى- دانشكده  سالمندى،   - بزرگسالان  پرستارى 

ايران.  قزوين،قزوين،  پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى، 
نويسنده مسئول: 09366894909،

 Email: faribaabdollahi93@gmail.com 

مريم پوريعقوب
گروه  علمى  هيئت  عضو  پرستارى،  ارشد  كارشناس 
دانشگاه  ابهر،  پرستارى  دانشكده  كودكان،  پرستارى 

علوم پزشكى زنجان، زنجان، ايران.

 

بررسى سطح سواد سلامت در بيماران مبتلا به مولتيپل اسكلروزيس 
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 چكيده
مقدمه: سواد سلامت يكى از بزرگترين تعيين كننده هاى امر سلامت و از فاكتورهاى حائز اهميت در 
به  مبتلا  بيماران  در  سلامت  سواد  تعيين  حاضر  پژوهش  هدف  است.  اس  ام  نظير  مزمن  هاى  بيمارى 

مولتيپل اسكلروزيس بود.
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه توصيفى است كه روى 100 بيمار مبتلا به ام اس در بيمارستان 
سواد  سطح  شدند.  انتخاب  دسترس  در  صورت  به  نمونه ها  شد.  انجام  سال 1396  در  قزوين   بوعلى 
سلامت به وسيله دو پرسش نامه NVS  و  Realm-r ارزيابى شد.. آناليزهاى آمارى با آزمون هاى 
آمارى توصيفى ( توزيع فرآوانى، ميانگين و انحراف معيار)، رگرسيون رتبه اى و لجيستيك و من ويتنى و 

كراسكال واليس انجام شد. 
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنندگان 8/53 ± 33/43 سال بود. سطح سواد سلامت با توجه به پرسش 
نامه NVS 63٪ سواد ناكافى، 26٪ مرزى و 11٪ داراى سواد كافى بودند. سطح سواد سلامت با توجه به 
پرسش نامه Realm-r  7٪ سواد سلامت پايين  و 93 ٪ سواد سلامت بالا بود. بر اساس يافته ها آزمون 
هاى آمارى ارتباط معنادارى بين سواد سلامت Realm-r  با متغيرهاى سيگار و الكل (P<0/05) و 
دفعات مراجعه به اورژانس و بسترى (P=0/007) و سواد سلامت NVS با دفعات مراجعه به اورژانس 

و بسترى (P=0/005) و سطح تحصيلات(P=0/045)  وجود داشت.
توجه  سلامت  ارتقاء  و  بهداشت  هاى  برنامه  در  ضروريست  مطالعه  يافته ها  به  توجه  با  گيرى:  نتيجه 

بيشترى به سطح سواد سلامت افراد مبتلا و ارتقاى آن شود.

كليد واژه:  سواد سلامت، مولتيپل اسكلروزيس، بيماران مبتلا به ام اس

 

بررسى سطح سواد سلامت در بيماران مبتلا به مولتيپل اسكلروزيس 
 

ابراهيم مقدم 
دانشجوى كارشناسى پرستارى ( عضو كميته تحقيقات 
دانشكده پرستارى ابهر، دانشكده پرستارى ابهر، دانشگاه 

علوم پزشكى زنجان، زنجان، ايران)
فريبا عبدالهى

گروه  علمى  هيئت  پرستارى،عضو  ارشد  كارشناس   *
پرستارى- دانشكده  سالمندى،   - بزرگسالان  پرستارى 

ايران.  قزوين،قزوين،  پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى، 
نويسنده مسئول: 09366894909،

 Email: faribaabdollahi93@gmail.com 

مريم پوريعقوب
گروه  علمى  هيئت  عضو  پرستارى،  ارشد  كارشناس 
دانشگاه  ابهر،  پرستارى  دانشكده  كودكان،  پرستارى 

علوم پزشكى زنجان، زنجان، ايران.
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 چكيده
مقدمه: باوجود اينكه فعاليت بدنى عاملى كليدى در مديريت وزن است، بيشتر زنان پس از زايمان برنامه 
هاى فعاليت بدنى را دنبال  نمى كنند. در اين مطالعه به منظور شناسايى موثرترين استراتژى در افزايش 
فعاليت بدنى و در نتيجه آن مديريت وزن بعد از زايمان، به بررسى تاثير عوامل مختلف بر رفتارهاى 

پيشگيرانه مانند خودكارآمدى و سواد سلامت پرداخته شد.
روش بررسى: در اين مطالعه كارآزمايى120 نفر با روش نمونه گيرى خوشه اى چند مرحله اى از بين 
مراجعه كنندگان به مراكز بهداشتى درمانى مشهد انتخاب شدند كه به طور تصادفى در دو گروه آزمون 
و كنترل قرار گرفتند. مداخله آموزشى مبتنى بر نظريه خودكارآمدى و سواد سلامت به صورت تئورى و 
عملى در گروه آزمون انجام شد. سواد سلامت، خودكارآمدى  فعاليت بدنى، فعاليت بدنى و وزن آنان در 
قبل، پس از مداخله و در مرحله پيگيرى اندازه گيرى گرديد. داده ها با آزمون هاى آمارى آناليز واريانس 
داده هاى تكرارى، تى مستقل، تى زوجى، ارتباط نسبى و از طريق SPSS نسخه 16 مورد تجزيه  و تحليل 

قرار گرفت.
 (=0P/98) يافته ها:  قبل از مداخله بين ميانگين وزن اختلاف آمارى معنى دارى در دو گروه مشاهده نشد
و نمرات متغيرهاى ديگر متغيرهاى مطالعه نيز در دو گروه مداخله و كنترل اختلاف آمارى معنى دارى 
نداشت، اما چهار ماه بعد از مداخله، اختلاف آمارى معنادارى در كاهش وزن پس از زايمان در گروه 
آزمون بيشتر از گروه كنترل مشاهده شد(P<0/001)؛ هرچندكاهش وزن در هر دو گروه مشاهده شد. 
نتيجه گيرى:  استفاده از استراتژى هاى خودكارآمدى و سواد سلامت در مداخلات آموزشى پس از 
زايمان مى تواند بر فعاليت بدنى مادران تاثير مثبت داشته باشد و به اين ترتيب باعث كاهش وزن پس 

از زايمان شود. 

كليد واژه:  وزن پس از زايمان، سواد سلامت، خودكارآمدى، فعاليت بدنى

نوشين پيمان
 دانشيار، گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، مركز 
دانشكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران
منيره عبدالهى

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناس   *
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران. نويسنده مسئول: 05138529806
Email:abdollahim3@mums.ac.ir

حبيب االله اسماعيلى
استاد گروه اپيدميولوژى وآمار زيستى، مركز تحقيقات 
بهداشت  دانشكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران

 

تأثير آموزش بر سواد سلامت و خودكارآمدي در مديريت وزن زنان پس از زايمان
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چكيده 
مقدمه: خانواده يكى از مهم ترين نهاد هاى اجتماعى و زندگى جمعى بشرى است كه از ديرباز مورد توجه 
و اهتمام فرهنگ ها، اقوام و اديان بوده است. اسلام به عنوان برترين آيين، در تشكيل اين نهاد بسيار 
كوشيده و عوامل استحكام و نيز اسباب فروپاشى آن را متذكر شده است اما با كمال تاسف اين نهاد ديرپا 
و سرنوشت ساز، در روزگار جديد گرفتار آسيب هاى جدى شده است، اين آسيب ها چيست و چگونه 

مى توان برآن ها فايق آمد؟
روش بررسى: براى شناخت عوامل استحكام و پايدارى خانواده لازم است بدانيم چه انگيزه ها، نياز ها و 
كشش هايى سبب تشكيل خانواده مى شود  و چه حكمتى در تشكيل خانواده وجود دارد. علاوه بر عوامل 
طبيعى و اجتماعى از عواملى ديگرى در مقاله ذكر شده كه عبارتند از : باورها و اعتقادات مردم و پاى 
بندى آن ها به احكام شرعى و رضاى خداوند كه با اشاره به آيه هاى قرآن كريم و احاديث بيان شده 

است.
يافته ها: مهم ترين اعتقادات دينى، توحيد و خدا پرستى موجب مى شود نگرش فرد به تمام هستى و 
زندگى انسان، هدفدار و معنادار باشد و در رفتارها، با انسجام، وحدت رويه و آرامش عمل كند. باور به 

خدا، همه ى رفتارها و زندگى خانوادگى را به جهت واحد يعنى كسب رضايت خداوند سوق مى دهد.
نتيجه گيرى: 1 – ارتقا و تعميق اعتقادات مذهبى در جامعه / 2 – به كارگيرى دستورات مذهبى در تمامى 
جنبه هاى زندگى / 3 – افزايش آگاهى عمومى در زمينه نقش اعتقادات مذهبى در زندگى سالم وپايدار 

/ 4 – انجام تحقيقات بيشتر به روش هاى مختلف در زمينه اعتقادات مذهبى

كليد واژه:  خانواده، اعتقادات دينى، سبك زندگى

 

خانواده پايدار و سبك زندگى سالم در فرهنگ قرآن
 

فرزانه عرفانى
بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه  پرستارى  كارشناس   *

ايران. 09151641452
  erfani.farfar@gmail.com
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چكيده 
مقدمه: نارسايى قلبى يكى از شايع ترين اختلالات قلبى و عروقى و يكى از مشكلات اصلى سلامت عمومى 
در جوامع كنونى است. اين بيماران به علت عواقب بيمارى و درمان و براى رويارويى با مشكلات بيمارى 
نياز به رفتارهاى خودمراقبتى دارند. خودمراقبتى در نارسايى قلبى بر مواردى چون رژيم غذايى و دارويى، 
محدوديت سديم و مايعات، ميزان فعاليت هاى مجاز، توزين روزانه، جستجو و تصميم گيرى جهت اقدامات 
مناسب درمانى، در هنگام بروز شديد بيمارى دلالت مى كند. .بيماران براى خودمراقبتى و مديريت بيمارى 
خود نيازمند مهارت سواد سلامت هستند و با برخوردارى از سواد سلامت كافى مى توانند در شرايط 
بررسى  هدف  با  حاضر  مطالعه  بگيرند.  آگاهانه  تصميمات  خود  بيمارى  درباره  مختلف  موقعيت هاى  و 
بندرعباس  محمدى  شهيد  بيمارستان  در  بسترى  قلبى  نارسايى  به  مبتلا  بيماران  سلامت  سواد  وضعيت 
در سه حيطه عملكردى، ارتباطى و انتقادى و تاثير آن بر انجام رفتارهاى خودمراقبتى اين بيماران انجام 

گرفت. 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى از نوع همبستگى بر روى 192  نفر از بيماران مبتلا به نارسايى قلبى 
بسترى در بيمارستان شهيد محمدى بندرعباس انجام شد. . نمونه گيرى به صورت تصادفى از بيماران 
پذيرش شده در روزهاى زوج انجام شد. ابزارهاى مورد استفاده در اين پژوهش براى اندازه گيرى سطح 
سواد سلامت، پرسشنامه استاندارد سواد سلامت عملكردى، انتقادى و ارتباطى بود. اين پرسشنامه مشتمل 
بر 14 سوال است كه سواد سلامت بيماران مبتلا به نارسايى قلبى را در سه حيطه عملكردى(5 سوال)، 
از  بيماران  خودمراقبتى  بررسى  براى  مى دهد.  قرار  سنجش  مورد  سوال)  انتقادى(4  و  سوال)  ارتباطى(5 
سوال  داراى 12  كه  شد  استفاده  قلبى  نارسايى  به  مبتلا  بيماران  خودمراقبتى  رفتار  اروپايى  پرسشنامه 
است. براى تحليل داده ها از آماره هاى توصيفى و آزمون  همبستگى پيرسون در نرم افزار spss نسخه 

21 استفاده شد. 
يافته ها: ميانگين سطح سواد سلامت جامعه مورد بررسى 25,8 بود. ميانگين خودمراقبتى 30,28 بود. از 
بين متغيرهاى جمعيت شناختى، متغير تحصيلات بر روى سواد سلامت ارتباطى، سواد سلامت انتقادى 
تاثير معنى دارى داشت به اين صورت كه افراد با تحصيلات ديپلم و دانشگاهى داراى سواد سلامت 
انتقادى بيشتر و افراد داراى تحصيلات دانشگاهى علاوه بر سواد سلامت انتقادى، سواد سلامت ارتباطى 
بيشترى نيز داشتند. بين سواد سلامت با خودمراقبتى رابطه معنى دارى وجود داشت. به اين صورت كه 

هر چه سواد سلامت بيشتر باشد خودمراقبتى نيز بيشتر است. 
نتيجه گيرى: با توجه به وجود رابطه معنى دار بين سطح سواد سلامت و خودمراقبتى، توجه به ارتقاى 
سطح سواد سلامت و همه ابعاد آن در اين گروه از بيماران، به خصوص بيماران داراى تحصيلات پايين تر 
جهت  كارآمدى  مداخلات  بايد  و  مى رسد  نظر  به  ضرورى  آنان  خودمراقبتى  سطح  افزايش  منظور  به 
افزايش مهارت هاى بيماران در تحليل هاى انتقادى اطلاعات و نيز ارتقاى تصميم گيرى هاى درمانى آنان 

انجام شود. 

كليد واژه:   سواد سلامت، خودمراقبتى، نارسايى قلبى

خديجه احمدزاده
رسانى  اطلاع  و  كتابدارى  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
پزشكى  رسانى  اطلاع  و  مديريت  دانشكده  پزشكى، 

دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران
رقيه عزتى راد

تحقيقات  مركز  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
هرمزگان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  عروق،  و  قلب 

بندرعباس، ايران. نويسنده  مسئول: 
ezati_rad@yahoo.com

معصومه محمودى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران

على زمانى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران

 

رابطه بين سطح سواد سلامت و انجام رفتارهاى خودمراقبتى در بيماران مبتلا 
به نارسايى قلبى بسترى شده بيمارستان شهيد محمدى
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چكيده
مقدمه: نارسايى قلبى يكى از شايع ترين اختلالات قلبى و عروقى و يكى از مشكلات اصلى سلامت عمومى 
در جوامع كنونى است. اين بيمارى يك اختلال مزمن پيش رونده و ناتوان كننده است كه شيوع آن با 
مبتلايان  زندگى  كيفيت  كاهش  به  منجر  كه  است  متعددى  عوارض  داراى  و  مى رود  بالا  سن  افزايش 
مى شود. ماهيت مزمن اين بيمارى نيازمند تعهد به درمان طولانى مدت است و نيازمند درك كافى از 
اطلاعات سلامت توسط بيمار است تا وى را قادر كند در فعاليت هاى مديريت شرايط خود شركت كند. 
نظر به نقش سواد سلامت در بهبود كيفيت زندگى بيماران، مطالعه حاضر با هدف بررسى وضعيت سواد 
حيطه  سه  در  بندرعباس  محمدى  شهيد  بيمارستان  در  بسترى  قلبى  نارسايى  به  مبتلا  بيماران  سلامت 

عملكردى، ارتباطى و انتقادى و رابطه آن با كيفيت زندگى اين بيماران انجام گرفت. 
نارسايى  به  مبتلا  بيماران  از  نفر  روى 192   بر  همبستگى  نوع  از  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:   روش 
از  تصادفى  صورت  به  گيرى  نمونه   . شد.  انجام  بندرعباس  محمدى  شهيد  بيمارستان  در  بسترى  قلبى 
بيماران پذيرش شده در روزهاى زوج انجام شد. ابزارهاى مورد استفاده در اين پژوهش براى اندازه گيرى 
سطح سواد سلامت، پرسشنامه استاندارد سواد سلامت عملكردى، انتقادى و ارتباطى بود. اين پرسشنامه 
مشتمل بر 14 سوال است كه سواد سلامت بيماران مبتلا به نارسايى قلبى را در سه حيطه عملكردى(5 
سوال)، ارتباطى(5 سوال) و انتقادى(4 سوال) مورد سنجش قرار مى دهد. براى سنجش كيفيت زندگى نيز، 
پرسشنامه كيفيت زندگى مينه سوتا (MLHF) استفاده شد كه اين پرسشنامه نيز شامل 21 گويه است 
كه جنبه جسمى و عملكرد فيزيكى و جنبه روحى-روانى و عاطفى و  بررسى جامع تر بيماران از نظر شرايط 
اقتصادى-اجتماعى را اندازه گيرى مى كند. براى تحليل داده ها از آماره هاى توصيفى و آزمون  همبستگى 

پيرسون در نرم افزار spss نسخه 21 استفاده شد. 
يافته ها: ميانگين سطح سواد سلامت جامعه مورد بررسى 25,8 بود. ميانگين كيفيت زندگى 79,2 بود. 
بين سواد سلامت و ابعاد جسمانى و روانى كيفيت زندگى و همچنين كيفيت زندگى كل همبستگى مستقيم 
سلامت  سواد  روى  بر  تحصيلات  متغير  جمعيت شناختى،  متغيرهاى  بين  از  داشت.  وجود  دار  و  معنى 
ارتباطى، سواد سلامت انتقادى تاثير معنى دارى داشت به اين صورت كه افراد با تحصيلات ديپلم و 
دانشگاهى داراى سواد سلامت انتقادى بيشتر و افراد داراى تحصيلات دانشگاهى علاوه بر سواد سلامت 

انتقادى، سواد سلامت ارتباطى بيشترى نيز داشتند. 
نتيجه گيرى: با توجه به وجود رابطه معنى دار بين ابعاد سطح سواد سلامت و كيفيت زندگى، توجه به 
ارتقاى سطح سواد سلامت و همه ابعاد آن در اين گروه از بيماران، به خصوص بيماران داراى تحصيلات 

پايين تر به منظور افزايش سطح كيفيت زندگى آنان ضرورى به نظر مى رسد.  

كليد واژه: سواد سلامت، نارسايى قلبى، كيفيت زندگى

 

رابطه بين سطح سواد سلامت و كيفيت زندگى در بيماران مبتلا به نارسايى قلبى بسترى شده 
بيمارستان شهيد محمدى بندرعباس

رقيه عزتى راد
كارشناسى ارشد آموزش بهداشت، مركز تحقيقات قلب 
بندرعباس،  هرمزگان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  عروق،  و 

ايران
خديجه احمدزاده

رسانى  اطلاع  و  كتابدارى  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
پزشكى  رسانى  اطلاع  و  مديريت  دانشكده  پزشكى، 
دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسنده 

مسئول: 
khj_ahmadzadeh@yahoo.com

معصومه محمودى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران

على زمانى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران



 414

 

 

چكيده
مقدمه: نارسايى قلبى يكى از شايع ترين اختلالات قلبى و عروقى و يكى از مشكلات اصلى سلامت عمومى 
در جوامع كنونى است. اين بيمارى يك اختلال مزمن پيش رونده و ناتوان كننده است كه شيوع آن با 
مبتلايان  زندگى  كيفيت  كاهش  به  منجر  كه  است  متعددى  عوارض  داراى  و  مى رود  بالا  سن  افزايش 
مى شود. ماهيت مزمن اين بيمارى نيازمند تعهد به درمان طولانى مدت است و نيازمند درك كافى از 
اطلاعات سلامت توسط بيمار است تا وى را قادر كند در فعاليت هاى مديريت شرايط خود شركت كند. 
نظر به نقش سواد سلامت در بهبود كيفيت زندگى بيماران، مطالعه حاضر با هدف بررسى وضعيت سواد 
حيطه  سه  در  بندرعباس  محمدى  شهيد  بيمارستان  در  بسترى  قلبى  نارسايى  به  مبتلا  بيماران  سلامت 

عملكردى، ارتباطى و انتقادى و رابطه آن با كيفيت زندگى اين بيماران انجام گرفت. 
نارسايى  به  مبتلا  بيماران  از  نفر  روى 192   بر  همبستگى  نوع  از  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:   روش 
از  تصادفى  صورت  به  گيرى  نمونه   . شد.  انجام  بندرعباس  محمدى  شهيد  بيمارستان  در  بسترى  قلبى 
بيماران پذيرش شده در روزهاى زوج انجام شد. ابزارهاى مورد استفاده در اين پژوهش براى اندازه گيرى 
سطح سواد سلامت، پرسشنامه استاندارد سواد سلامت عملكردى، انتقادى و ارتباطى بود. اين پرسشنامه 
مشتمل بر 14 سوال است كه سواد سلامت بيماران مبتلا به نارسايى قلبى را در سه حيطه عملكردى(5 
سوال)، ارتباطى(5 سوال) و انتقادى(4 سوال) مورد سنجش قرار مى دهد. براى سنجش كيفيت زندگى نيز، 
پرسشنامه كيفيت زندگى مينه سوتا (MLHF) استفاده شد كه اين پرسشنامه نيز شامل 21 گويه است 
كه جنبه جسمى و عملكرد فيزيكى و جنبه روحى-روانى و عاطفى و  بررسى جامع تر بيماران از نظر شرايط 
اقتصادى-اجتماعى را اندازه گيرى مى كند. براى تحليل داده ها از آماره هاى توصيفى و آزمون  همبستگى 

پيرسون در نرم افزار spss نسخه 21 استفاده شد. 
يافته ها: ميانگين سطح سواد سلامت جامعه مورد بررسى 25,8 بود. ميانگين كيفيت زندگى 79,2 بود. 
بين سواد سلامت و ابعاد جسمانى و روانى كيفيت زندگى و همچنين كيفيت زندگى كل همبستگى مستقيم 
سلامت  سواد  روى  بر  تحصيلات  متغير  جمعيت شناختى،  متغيرهاى  بين  از  داشت.  وجود  دار  و  معنى 
ارتباطى، سواد سلامت انتقادى تاثير معنى دارى داشت به اين صورت كه افراد با تحصيلات ديپلم و 
دانشگاهى داراى سواد سلامت انتقادى بيشتر و افراد داراى تحصيلات دانشگاهى علاوه بر سواد سلامت 

انتقادى، سواد سلامت ارتباطى بيشترى نيز داشتند. 
نتيجه گيرى:  با توجه به وجود رابطه معنى دار بين ابعاد سطح سواد سلامت و كيفيت زندگى، توجه به 
ارتقاى سطح سواد سلامت و همه ابعاد آن در اين گروه از بيماران، به خصوص بيماران داراى تحصيلات 

پايين تر به منظور افزايش سطح كيفيت زندگى آنان ضرورى به نظر مى رسد.  

كليد واژه:   سواد سلامت، نارسايى قلبى، كيفيت زندگى

رقيه عزتى راد
كارشناسى ارشد آموزش بهداشت، مركز تحقيقات قلب 
بندرعباس،  هرمزگان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  عروق،  و 

ايران
خديجه احمدزاده

رسانى  اطلاع  و  كتابدارى  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
پزشكى  رسانى  اطلاع  و  مديريت  دانشكده  پزشكى، 
دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسنده 

مسئول: 
khj_ahmadzadeh@yahoo.com

معصومه محمودى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران

على زمانى
كارشناسى ارشد آمار زيستى  مركز  توسعه  تحقيقات  ب

الينى  بيمارستان  شهيد محمدي،  دانشگاه علوم پزشكى  
هرمزگان،  بندرعباس، ايران

 

رابطه بين سطح سواد سلامت و كيفيت زندگى در بيماران مبتلا به نارسايى قلبى 
بسترى شده بيمارستان شهيد محمدى بندرعباس
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چكيده
مسئله  يك  عنوان  به  اكنون  و  بوده  بشر  حقوق  نقض  نوعى  زن  عليه  جنسى  شريك  خشونت  مقدمه: 
و  مذهبى  اجتماعى،  گروه هاى  جوامع،  تمام  در  خشونت  است.  شده  شناخته  جهان  در  عمومى  بهداشت 
فرهنگى اتفاق مى افتد. فرهنگ و زندگى حاشيه نشينى بر باورها و نگرش هاى افراد  نسبت به خشونت 
بر  موثر  فرهنگى  اجتماعى-  عوامل  پژوهشى،  پروژه  يك  از  بخشى  عنوان  به  مقاله  اين  مى گذارند.  تأثير 

خشونت شريك جنسى عليه زنان باردار در حومه شهر همدان را  بررسى مى كند.
روش بررسى: هدف تيم تحقيق، بررسى ادراكات زنان باردار نسبت به علل خشونت بود كه با استفاده از 
مصاحبه هاى نيمه ساختار يافته و با حضور 18 زن باردار انجام شد. در اين مطالعه از مدل PEN-3 جهت 

شناسايى  ادراكات، توانا كننده ها و تقويت كننده هاى فرهنگى استفاده شد.
يافته ها: بر طبق اظهارات زنان، ادراكات فرهنگى (صبر در مورد خشونت، اعتقاد به سرنوشت و طبيعى 
در  و  اقتصادى  وضعيت  ارتباطى،  (مهارت هاى  كننده  قادر  عوامل  زناشويى)،  زندگى  در  خشونت  بودن 
دسترسى به حمايت هاى قانونى) و تقويت كننده ها (حمايت خانواده و انتظارات اجتماع به شكل اطاعت از 

مردان) ) به عنوان عوامل مهم تاثير گذار بر خشونت شناسايي شدند.
نتيجه گيرى: پاسخ هر فرهنگ به مشكلات مختلف بهداشتى متفاوت است و درك بهتر ادراكات فرهنگى 
مى تواند به تصميم گيرندگان و ارتقا دهندگان سلامت در فهميدن تناسبات فرهنگى مداخلات كمك كند.

 
كليد واژه:   مدل PEN-3، خشونت شريك جنسى عليه زنان، حاشيه نشينى، همدان

 

 

كاربرد مدل PEN-3 در  شناسايى عوامل فرهنگى اجتماعى موثر بر خشونت عليه زنان باردار 
در مناطق حاشيه نشين شهر همدان 

بابك معينى 
دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، رئيس مركز 
عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه بهداشت عمومى، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، همدان، 

ايران
فروزان رضا پور 

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت 

پزشكى همدان، همدان، ايران
شايسته جهانفر

دانشكده  اپيدميولوژيست،  و  بارورى  بهداشت  دكتراى 
مونت  مركزى،  ميشيگان  دانشگاه  بهداشتى،  علوم 

پليزانت، ميشيگان، آمريكا
اسداله نقدى 

دكتراى جامعه شناسى، دانشكده علوم اجتماعى، دانشگاه 
بوعلى سينا، همدان، ايران

منوچهر كرمى 
دانشكده  اپيدميولوژى،  گروه  اپيدميولوژى،  دكتراى 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، همدان، ايران
خديجه عزتى رستگار

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى   *
بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت، 
نويسنده  ايران.  همدان،  همدان،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول:09183132551،  
 kh.rastgar@yahoo.com   
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چكيده
مقدمه: شيوع خشونت شريك جنسى (IPV) عليه زنان در مناطق حاشيه شهرها، بسيار زياد است و 
باردارى به عنوان يك عامل خطر براى زنان باردار ساكن در مناطق حاشيه نشين است. لذا اين مطالعه 

به بررسى چگونگى تاثير تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت بر خشونت شريك جنسى پرداخته است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى دو هدف 1: تعيين شيوع خشونت شريك جنسى عليه زنان باردار و 2: 
عوامل اجتماعى موثر بر آن داشت. براى تجزيه و تحليل اطلاعات از نرم افزار SPSS نسخه 23، آمارهاى 

توصيفى و آزمون هاى رگرسيون باينرى استفاده شد.
يافته ها: يافته ها: نشان داد كه ميزان پاسخدهى 502 زن باردار، 91٪ بود كه 63/8٪ از آنان خشونت را 
تجربه كرده بودند كه اغلب به شكل خشونت روحى و روانى بود. در مجموع سن، تعداد فرزندان، سطح 
تحصيلات زنان، وضعيت اشتغال همسر، سيگار كشيدن همسر، بيمارى جسمى يا روانى شوهر، مراجعه 
زنان به مشاور و شكايت به دادگاه مهمترين تعيين پيشگويى  كننده هاى خشونت عليه زنان باردار بودند.

نتيجه گيرى: يافتن شيوه هايى براى غربالگرى و شناسايى زنان خشونت ديده ضرورى است و مداخلات 
طراحى شده بايد منجر به كاهش و پيشگيرى از خشونت گردند. درك بهتر تعيين كننده هاى اجتماعى موثر 
بر خشونت مى تواند به تصميم گيرندگان و سياست گذاران در تدابير و اولويت بندى هزينه ها كمك كند.

 
كليد واژه:   حاشيه نشينى، خشونت شريك جنسى عليه زنان، تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت، ايران

 

بابك معينى 
دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، رئيس مركز 
عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه بهداشت عمومى، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، همدان، 

ايران
فروزان رضا پور 

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت 

پزشكى همدان، همدان، ايران
شايسته جهانفر

دانشكده  اپيدميولوژيست،  و  بارورى  بهداشت  دكتراى 
مونت  مركزى،  ميشيگان  دانشگاه  بهداشتى،  علوم 

پليزانت، ميشيگان، آمريكا
اسداله نقدى 

دكتراى جامعه شناسى، دانشكده علوم اجتماعى، دانشگاه 
بوعلى سينا، همدان، ايران

منوچهر كرمى 
دانشكده  اپيدميولوژى،  گروه  اپيدميولوژى،  دكتراى 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى همدان، همدان، ايران
خديجه عزتى رستگار

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى   *
بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  سلامت، 
نويسنده  ايران.  همدان،  همدان،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول:09183132551،  
 kh.rastgar@yahoo.com   

 

تعيين كننده هاى اجتماعى موثر بر خشونت شريك جنسى در بين زنان باردار 
در مناطق حاشيه نشين ايران 
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چكيده
ارتقاي  آن  ارتقاي  كه  بهداشت  اصلي  شاخصه هاى  از  يكي  عنوان  به  سالم  زندگي  سبك  امروزه  مقدمه: 
سلامت را در پي خواهد داشت مورد توجه متخصصان قرار گرفته است. از آنجا كه سبك زندگي مفهومي 
چند بعدي است و ابعاد مختلفي همچون سلامت و بيماري و تأثير اين دو بر يكديگر را مورد توجه قرار 
مي دهد اقدامات انجام شده براي نيل به ارتقاي سلامت بايد در برگيرنده تمامي جوانب سلامت از جمله 
سلامت فردي، جسمي، رواني و معنوي باشد. بر اين اساس تحقيق حاضر با هدف بررسي سبك زندگي 

سالم در دانشجويان پزشكي انجام گرفته است. 
روش بررسى: در اين مطالعه تحليلى كه به روش مقطعى انجام گرفت، 40 نفر از دانشجويان پزشكى در 
مقطع علوم پايه به روش نمونه گيرى تصادفى ساده انتخاب شدند. داده ها با استفاده از پرسشنامه سبك 
زندگى ارتقاء دهنده سلامت (HPLP ) جمع آورى، در نرم افزار  SPSS16وارد و سپس با استفاده از 
آزمون هاى آمارى همبستگى پيرسون، آنوا و تى تجزيه و تحليل شد. معيار ورود، دانشجوى علوم پايه 

بودن و تابعيت ايرانى داشتن و معيار خروج عدم تكميل صحيح پرسشنامه بود.
يافته ها:  ميانگين سنى افراد مورد بررسى 3,7± 21,93 سال و 26 نفر ايشان (65٪) زن بودند. 7 نفر 
(17,5٪) داراى شغل دوم، 2 نفر (5٪) متاهل و 5 نفر (12,5٪) داراى تحصيلات قبلى مرتبط با رشته هاى 
پزشكى بودند. در بين متغيرهاى بررسى شده، در سطح خطاى 5 درصد، تنها داشتن شغل دوم (0/038= 
P) ارتباط معنى دارى با نمره كلى پرسشنامه دارد و متغيرهاى سن، جنسيت، مقطع تحصيلى، وضعيت 
تاهل و داشتن تحصيلات قبلى مرتبط با رشته پزشكى ارتباط معنى دارى با نمره كلى پرسشنامه ندارد. 
هم چنين بررسى هاى انجام شده در مورد منابع ارائه دهنده آگاهى هاى لازم در اين باره نشان داد كه 
فضاى مجازى (80٪) و پزشكان (55٪) بيشترين نقش و روزنامه ها (0٪) و بروشور هاى تبليغاتى (٪20) 

كمترين نقش را دارند.
نتيجه گيرى: با توجه به نقش اساسى دانشجويان علوم پزشكى در آموزش، پيشگيرى و درمان، افزايش 
آگاهى اين قشر نسبت به رفتارهاى ارتقا دهنده سلامت ضرورى است، لذا ميتوان با بهبود و ارتقا كيفيت 
اطلاعات موجود در پايگاه هاى اطلاعاتى به ويژه در مورد تغذيه، ورزش و مديريت استرس و با همكارى 

جامعه پزشكان نسبت به اين مهم اقدام كرد.

كليد واژه:   سبك زندگى سالم، دانشجويان پزشكى، ارتقا سلامت

 

بررسى سبك زندگى سالم در ميان دانشجويان علوم پزشكى دانشگاه آزاد مشهد سال 1396
 

الهه عسكريان
پزشكى  دانشكده  پزشكى،  گروه  پزشكى،  دانشجوى   *
مشهد،  اسلامى،  آزاد  دانشگاه  فر،  شاهين  محمد  دكتر 

ايران. 09157632370،
 Elahe.asn99@yahoo.com

ريحانه امرانى
دانشجوى پزشكى، گروه پزشكى، دانشكده پزشكى دكتر 

محمد شاهين فر، دانشگاه آزاد اسلامى، مشهد، ايران
مهدى اردكانى

دانشجوى پزشكى، گروه پزشكى، دانشكده پزشكى دكتر 
محمد شاهين فر، دانشگاه آزاد اسلامى، مشهد، ايران

پريناز شريعتى
دانشجوى پزشكى، گروه پزشكى، دانشكده پزشكى دكتر 

محمد شاهين فر، دانشگاه آزاد اسلامى، مشهد، ايران
فاطمه شهريان

دانشجوى پزشكى، گروه پزشكى، دانشكده پزشكى دكتر 
محمد شاهين فر، دانشگاه آزاد اسلامى، مشهد، ايران
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چكيده
مقدمه:  در اين بين نگاه جديدي  نسبت به ميزان استفاده دانشجويان دانشكده علوم پيراپزشكى مشهد در 
كسب سواد اطلاعاتى از رسانه هاى الكترونيكى  و كتابخانه هاى  ديجيتال و شيوه هاى دسترسى دانشجويان 
به نيازهاى اطلاعاتى علاوه بر نشان دادن مشكلات و چالش ها مى تواند به ارائه راه حل هاى مناسب و 

مطلوب جهت بهينه سازى كمك كند.
روش بررسى: پژوهش حاضر از نوع كاربردى است كه به صورت توصيفى- تحليلى انجام گرفت. جامعه 
پژوهش شامل كليه دانشجويان رشته هاى فناورى اطلاعات سلامت، بينايى سنجى، راديولوژى، فيزيوتراپى 

در دوره هاى كارشناسى، 
ارشد و دكتراى دانشكده پيراپزشكى مشهد در سال 1396 است كه شامل 749 نفر بود. حجم نمونه با 
استفاده از فرمول كوكرانCochran  با ضريب اطمينان 95٪، 275 نفر برآورد گرديد. ابزار جمع آورى 
داده ها  پرسشنامه  حاوي سوالاتى مربوط به اطلاعات دموگرافيك، منابع كسب اطلاعاتى (28 سوال)، 
اولويت انتخاب منبع (8 سوال)، هدف از جستجو (9 سوال)، دلايل استفاده از منابع اطلاعاتى (9 سوال)، 
دلايل نارضايتى از منابع موجود (14 سوال) بود كه در دو مقياس  سه گزينه اى (هميشه=3 تا هرگز 
=1) و پنج گزينه اي ليكرت (كاملا مخالف=1 تا كاملا موافق=5) مورد بررسى قرار گرفت. پس از تكميل 
و جمع آورى پرسشنامه ها براى تجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار آمارى SPSS 24 استفاده شد. از 
لحاظ ملاحظات اخلاقى نيز پرسشنامه ها بى نام بودند. طرح در كميته اخلاق تصويب شد و پس از كسب 

رضايت از دانشجويان، پرسشنامه توزيع شد.
يافته ها: در اين مطالعه اكثريت افراد شركت كننده زن (79,6 درصد) و ميانگين سنى آنها 21,88 بوده 
است. يافته هاى پژوهش حاضر نشان داد كه در زمينه استفاده از منابع براى كسب اطلاعات، موتورهاى 
جستجو مانند گوگل (ميانگين= 0,48±2,71) داراى بيشترين ميانگين بودند و كمترين ميانگين به ترتيب 
مربوط به دوره هاى مجازى آموزش مداوم (0,51±1,33) و  دستورالعمل هاى بين المللى (1,34±0,58) 
بود. در رابطه با انتخاب منابع اطلاعاتى، قابل اعتماد بودن (41 درصد)، دسترسى سريع (35,3 درصد)،  
به ترتيب بالاترين اولويت (يك) را كسب كردند. در رابطه با استفاده از منابع موجود عدم هزينه زياد 
(0,67±4,48) بالاترين ميانگين  و كمترين ميانگين استفاده از ابزارهاى جستجو (0,94±3,63) را كسب 
كرد . در رابطه با دلايل نارضايتى از كتابخانه و عدم وجود منابع روزآمد در كتابخانه (3,99±0,87) 

بالاترين ميانگين بود
و  منابع  ساير  و  اينترنت  از  استفاده  دلايل  بررسى  كه  داد  نشان  حاضر  پژوهش  يافته ها  گيرى:  نتيجه 
نارضايتى از اينترنت و وتوانايى افراد در استفاده از  اينترنت چالش هايى نيز به همراه دارد.  در رابطه 
با انتخاب منابع اطلاعاتى قابل اعتماد بودن، دسترسى آسان و سريع از اهميت بالايى برخوردار بود .در 
بحث دلايل استفاده از اينترنت،سهولت دستيابى به اطلاعات و صرفه جويى در وقت و دسترسى به حجم 
انبوهى از اطلاعات كاربردى از منابع مختلف كه علاوه بر اهداف آموزشى اهداف كاربردى و راهبردى 

زيادى را براى كاربران ممكن ميسازد .  

كليد واژه:   آموزش سلامت، دانشجويان، پايگاه اطلاعاتى، سواد الكترونيكى،اينترنت..
 

معصومه سرباز
گروه  استاديار،  پزشكى،  انفورماتيك  تخصصى  دكتراى 
دانشكده  سلامت،  اطلاعات  فناورى  و  پزشكى  مدارك 
مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  پيراپزشكى،  علوم 

ايران
خليل كيميافر

استاديار،  سلامت،  اطلاعات  مديريت  تخصصى  دكتراى 
سلامت،  اطلاعات  فناورى  و  پزشكى  مدارك  گروه 
دانشكده علوم پيراپزشكى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، 

مشهد، ايران
پرنيان عسگرى 

پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته   *
مشهد، مشهد، ايران

و  پزشكى  مدارك  گروه  ارشد،  كارشناسى  دانشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  دانشكده  سلامت،  اطلاعات  فناورى 
نويسنده  ايران.  مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول:
 asgarip951@mums.ac.ir

 نعيمه فخروى
اطلاعات  فناورى  و  پزشكى  مدارك  گروه  كارشناس، 
علوم  دانشگاه  پيراپزشكى،  علوم  دانشكده  سلامت، 

پزشكى مشهد، مشهد، ايران

 

ارزيابى  ميزان استفاده دانشجويان دانشكده علوم پيراپزشكى مشهد در كسب سواد 
اطلاعاتى از رسانه هاى الكترونيكى  و كتابخانه هاى  ديجيتال 
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چكيده
مقدمه: مديريت ريسك و خطر در كارگاه هاى كوچك و متوسط براى حفظ و ارتقاى سلامت و ايمنى 
شاغلين الزامى و ضرورى است.    نظر اكثر محققين بر اين است كه در اين كار گاه ها، ريسك حوادث 
خطرناك و كشنده و بيمارى هاى شغلى و تعداد روزهاى از دست رفته و هزينه هاى ناشى از آسيب ها و 
بيمارى ها،  بيشتر از كارگاه هاى بزرگ است. هدف از اين مطالعه ارائه وضعيت مديريت سلامت شغلى 
دركارگاه هاى كوچك و متوسط با توجه به اطلاعات و آمار وضعيت شاغلين، محيط كار و فعاليت هاى 

سلامت شغلى به منظور بهبود وارتقاى برنامه هاى سلامت شغلى بود. 
روش بررسى: اين مطالعه روى 6936 شاغل كه در 2301 كارگاه مشغول فعاليت بودند با استفاده از 
فرم هاى بازديد كارگاهى مصوب وزارت بهداشت وثبت اطلاعات در سامانه جامع مديريت بازرسى مركز 

سلامت محيط وكار و استخراج اطلاعات از سامانه مذكور انجام شد.  
يافته ها: يافته ها نشان داد كه 35/94٪ شاغلين در معرض صداى بيش از حد مجاز، 7/14٪ در معرض 
ارتعاش، 7/84٪ در معرض روشنايى نامناسب، 6/74٪ در معرض پرتو زيان آور و 8/78٪ در معرض 
استرس حرارتى بودند. در 3/89٪ كارگاه ها، روشنايى و در 3/03٪ كارگاه ها، خطرات شيميايى كنترل 
شده بود. 43/6٪  شاغلين در معرض صدا و 45/36٪ شاغلين در معرض مخاطرات شيميايى از وسايل 

حفاظتى مناسب استفاده مى كردند. 
نتيجه گيرى:  ارگاه هاى كوچك و متوسط، خصوصيات ويژه و منحصر به فردى دارند كه روى نگرش 
آنها به مديريت سلامت شغلى و برنامه هاى بهبود وارتقاى آن تاثير گذار مى باشد. مديران اين كارگاه ها، 
خصوص  به  اى  زمينه  اطلاعات  نداشتند.   شغلى  سلامت  برنامه هاى  خصوص  در  زيادى  اطلاعات 
تحصيلات و تجربه كارى مديران روى ظرفيت توسعه سيستم هاى مديريت سلامت شغلى تاثير گذار بود. 
مديرانى كه دانش بيشترى در خصوص سيستم هاى مديريت سلامت شغلى داشتند از منافع اين سيستم ها 
مطلع و بهتر قادر بودند كه اين برنامه ها را اجرا و مديريت كنند و پذيرش بيشترى براى برنامه هاى 
پيشگيرانه داشتند. به طور كلى،  مديريت سلامت شغلى، برنامه هاى بهبود وارتقاى آن در كار گاه هاى 
مورد بررسى نا كافى بود. مداخله هاى چند جانبه سلامت شغلى شامل آموزش، مميزى وبازرسى، كنترل ها 
مهندسى و مديريتى و عوامل انگيزشى نظير مشوق هاى مالى، در بهبود وارتقاى برنامه هاى سلامت شغلى 

موثر واقع خواهدشد. 

كليد واژه:  كارگاه هاى كوچك و متوسط، سلامت شغلى، ارتقاى سلامت شغلى، مديريت ريسك و خطرات 
شغلى، محيط كار.

 

 مديريت و ارتقاى سلامت شغلى در كارگاه هاى كوچك و متوسط 
 

سيد قوام الدين عطارى
* دكترى تخصصى مهندسى بهداشت حرفه اى، دانشگاه 

علوم پزشكى همدان، همدان، ايران.  
دانشگاه  اى،   حرفه  بهداشت  مهندسى  تخصصى  دكترى 

آزاد اسلامى واحد بروجرد، بروجرد، لرستان، ايران.
qavamat@yahoo.com

فريبا اميرى
درماني،  بهداشتي  خدمات  مديريت  ارشد  كارشناس 
معاونت بهداشتى، دانشگاه علوم پزشكى همدان، همدان، 

ايران. 
مهرى صارمى

فنى  هنرستان  زيست،  محيط  مهندسى  ارشد  كارشناس 
دهخدا، همدان، ايران. 

هادى ايمانى
علوم  دانشگاه  اى،  حرفه  بهداشت  مهندسى  كارشناس 

پزشكى همدان، همدان، ايران.
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت به صورت ميزان ظرفيت فرد براى كسب، تفسير، درك اطلاعات اوليه و خدمات 
سلامت تعريف شده است كه براى تصميمگيرى مناسب لازم ميباشد. سواد سلامت يك پيامد كليدى 
اقدامات آموزش بهداشت است كه بايد در مفهوم وسيعتر ارتقاء سلامت قرار گيرد. ارتقاء سلامت بر 
انجام  ميان  اين  در  تاكيد ميكند.  سالم  زندگى  داشتن  براى  افراد  شانس  و  سالم  زندگى  عمومى  شرايط 
رفتارهاي ارتقاء دهنده سلامت يكى از بهترين راه هايى است كه مردم توسط آن ميتوانند سلامت خود 
را حفظ و كنترل نمايند. همچنين در خصوص تعيين سواد سلامت دانشجويان به عنوان مديران و برنامه 
و  تعيين  هدف  با  مطالعه  اين  است.  گرفته  صورت  محدودى  مطالعات  كشور  در  آينده  سلامت  ريزان 
مقايسه سواد سلامت و رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت در دانشجويان علوم پزشكى و غير علوم پزشكى 

دانشگاه شهيد بهشتى اجرا شده است.
روش بررسى: در يك مطالعه مقطعى با رويكرد توصيفى - تحليلى، تعداد 500 نفر دانشجو، از دو دانشگاه 
علوم پزشكى و غير علوم پزشكى شهيد بهشتى( هر كدام 250 دانشجو) مورد بررسى قرار گرفتند. روش 
نمونه گيرى به صورت چند مرحله اى انجام گرفت. ابتدا تعداد دانشكده هاى هر دو دانشگاه مشخص به 
عنوان خوشه در نظر گرفته شد و  بر حسب قرعه از بين آنها تعدادى دانشكده انتخاب و در هر دانشكده، 
دانشجويان سال اول و چهارم به صورت نمونه گيرى آسان انتخاب گرديدند. براى جمعآورى داده ها به 
طور همزمان از دو پرسشنامه جديدترين نشانه حياتى NVS و نيمرخ سبك زندگى ارتقاء دهنده سلامت 
HPLP استفاده شد. در نهايت داده ها به كمك نرم افزار SPSS نسخه 18 و آزمونهاى آمارى كاى دو و  

P valueمورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  يافته نشان داد كه ميانگين سنى افراد 20/90 سال , آزمون كاى دو بيانگر عدم وجود اختلاف 
معنادار در دو گروه از نظر سال تحصيلى مى باشد(P =0/421 ). همچنين 35/6 درصد دانشجويان سواد 
سلامت ناكافى، 43/4 درصد سواد سلامت مرزى و تنها 21 درصد سواد سلامت كافى داشتند. ميانگين 
نمره سواد سلامت در دانشجويان علوم پزشكى نسبت به دانشجويان غير علوم پزشكى بهتر ميباشد، ولى 
از لحاظ رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت، بين دو گروه تفاوت آمارى معنادارى مشاهده نشد. همچنين بين 

سواد سلامت و رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت ارتباط معنادارى يافت نشد.
نتيجه گيرى: يافته ها اين پژوهش نشان داد كه بر اساس پرسشنامه NVS طيف وسيعى از دانشجويان 
سواد سلامت ناكافى و مرزى داشتند اين موضوع مى تواند هشدارى براى مسئولين، سياستگذاران بخش 
سلامت و متوليان امر سلامت محسوب گردد و يك نياز اساسى براى توجه گسترده تر به امر سواد 

سلامت احساس مى شود.

كليد واژه:سواد سلامت، رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت، دانشجويان

سميه عظيمى
* دانشجوى دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
كميته تحقيقات دانشجويى، دانشكده بهداشت، دانشگاه 

علوم پزشكى تبريز،تبريز، ايران. 09163101170
s.azimi1390@yahoo.com

على رمضانخانى
استاد، گروه بهداشت عمومي، دانشكده بهداشت، دانشگاه 

علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، ايران
فاطمه رخشانى

استاد، گروه بهداشت عمومي، دانشكده بهداشت، دانشگاه 
علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، ايران

محتشم غفارى
بهداشت،  دانشكده  عمومي،  بهداشت  گروه  دانشيار، 

دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، ايران
شهلا قنبرى

رئيس گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، معاونت 
تهران،  بهشتي،  شهيد  پزشكي  علوم  دانشگاه  بهداشت، 

ايران

 

مقايسه سواد سلامت و رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت در دانشجويان دانشگاه 
علوم پزشكى شهيد بهشتى و دانشگاه شهيد بهشتى 
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چكيده
افراد  قابليت  و  انگيزه  كننده  تعيين  كه  اجتماعى  شناختى،  مهارت هاى  از  عبارتند  سلامت  مقدمه:سواد 
مفهومى  سلامت  گردد.سواد  آنها  سلامت  ارتقا  به  منجر  كه  طريقى  به  اطلاعات  بكارگيرى  و  دردرك 
فراتر از توانايى هاى فردى يك شخص مى باشد وشامل توانايى ها و انتظارات تهيه كنندگان اطلاعات نيز 
مى باشد؛افرادى مانند پزشكان،پرستاران و رسانه ها.يكى از اركان سواد سلامت، توانايى خواندن و درك 
نشانگرهاى تغذيه اى موجود بر روى موادغذايى و آشاميدنى ها مى باشد.هدف از ايجاد نشانگرهاى تغذيه 
موادغذايى  بر  مردم  نظارت  موادغذايى،تقويت  انتخاب  به  محتويات،كمك  اطلاعات  كردن  شفاف  اى: 
و ارتقا سلامتى مردم و كاهش بيماريهاى مرتبط با غذاست.دراين مطالعه سطح سواد سلامت و توجه 

دانشجويان پزشكى به برچسب هاى تغذيه اى و تاثير آن در انتخاب موادغذايى بررسى مى شود.
روش بررسى:مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى مى باشد كه برروى 50 نفر از دانشجويان پزشكى مقطع 
علوم پايه دانشگاه علوم پزشكى مشهد انجام شد.انتخاب آنان بصورت تصادفى ساده و براساس ليست 
دانشجويان موجود در اداره آموزش بود.هيچ كدام از دانشجويان كلاس تغذيه و يا دوره هاى آموزشى  
متناسب را نگذرانده بودند. اطلاعات پس از ورود داده ها به نرم افزار spss16 و با استفاده از شاخص هاى 

آمارى توصيفى مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
تغذيه  نشانگر  مفهوم  با  آنها  مى باشد.٪60  سال   21 كننده  شركت  دانشجويان  سن  ميانگين  يافته ها: 
روى  بر  موجود  تغذيه  برچسب هاى  به  خريد  هنگام  آنان  از  مى باشند.نيمى  آشنا  نشانگر  رنگهاى  و  اى 
موادغذايى دقت مى كنند.از اين تعداد 80٪ به كالرى ماده غذايى دقت مى كنند.تنها  دوسوم دانشجويان 
معتقدند نشانگر تغذيه اى سبب تقويت نظارت مردم برروى موادغذايى خواهد شد وهر 50 دانشجو مورد 
مطالعه،اهميت نشانگر تغذيه اى در ارتقا سلامت جامعه و كاهش بيماريهاى مرتبط با غذا را بيان كردند. 
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه تنها 60٪ از دانشجويان با مفهوم نشانگر تغذيه اى آشنا هستند و تنها 
نيمى از اين تعداد هنگام خريد به برچسب تغذيه اى دقت مى كنند،نياز به فراهم آوردن بستر آموزشى 
در درجه اول جهت آشنايى  و در مرحله بعد جهت استفاده از نشانگرتغذيه اى احساس مى شود.انتظار 
مى رود با توجه به اهميت نشانگر تغذيه اى در ارتقا سلامت مردم و نقش آن به عنوان يكى از اركان 
سوادسلامت،دانشجويان پزشكى به عنوان قشر فرهيخته و انتقال دهنده سواد سلامت به جامعه تحت 
مفهوم  با  كه  افراد  از  تعداد  آن  و  داشته  اى  تغذيه  نشانگرهاى  اهميت  به  نسبت  كاملى  پوشش،آگاهى 
نشانگر تغذيه اى آشنا هستند،در انتخاب خود از آن استفاده كنند تا در نهايت آگاهى و نگرش افراد منجر 
به عملكرد آنان شود.لازم است برنامه هاى آموزشى متناسب با سطح سواد سلامت در دانشگاه ها طراحى 

گرديده ودر كوريكولوم آموزشى آنها گنجانده شود.

كليد واژه:  سواد سلامت،نشانگر تغذيه اى،دانشجو 

 

بررسى سطح سواد سلامت و بكارگيرى نشانگرهاى تغذيه اى در بين دانشجويان
 دانشگاه علوم پزشكى مشهد

آلاله على رضايى
* دستيار تخصصى گروه پزشكى خانواده دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد. 09151587945،
 drmn1361@yahoo.com 

ويدا وكيلى
پزشكى  علوم  دانشگاه  خانواده  پزشكى  گروه  استاديار 

مشهد



 422

 

 

چكيده
مقدمه:  افراد براى انتخاب صحيح مواد غذايى به مهارتهاى سواد سلامت نياز دارند تا بتوانند به طور 
مستقل و بدون كمك ديگران بهترين تصميم را كه سلامتى آنها را به خطر نيندازد اتخاذ نمايند، در اين 
بين نوجوانان با توجه به شرايط سنى و نيازهاى دوران بلوغ، بيش از ديگرگروه هاى سنى به تغذيه كافى و 
سالم نياز دارند تا بتوانند به رشد جسمى و تكامل ذهنى كافى دست يابند. لذا اين مطالعه با هدف تعيين 
تأثير آموزش مبتنى بر الگوى اعتقاد بهداشتى بر سواد سلامت و رفتارهاى تغذيه اى دانش آموزان دختر 

دوره اول دبيرستان در شهر مشهد در سال 1394 انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه نيمه تجربى _ مداخله اى، تعداد 64 نفر از دانش آموزان در  دو گروه  32 
نفرى آزمون و كنترل قرار گرفتند. مداخله ى آموزشى در 4 جلسه ى 90 دقيقه اى براى گروه آزمون 
اجراشد. پرسشنامه بسامد خوراك دو ماه بعد از مداخله و ساير پرسشنامه ها بلافاصله و دو ماه بعد از 
مداخله تكميل شدند. داده ها به كمك نرم افزار spss  و آزمون هاى آمار توصيفى (نظير فراوانى، ميانگين، 
انحراف معيار، ميانه، دامنه ميان چاركى) و آمار استنباطى( نظير: آزمونهاى تى، كروسكالواليس، آناليز 
واريانس، من ويتنى، كاى دو، رگرسيون خطى، تحليل واريانس داده هاى تكرارى ) تجزيه و تحليل شدند.

يافته ها:  يافته ها مطالعه نشان داد قبل از مداخله آموزشى تفاوت امارى معنى دارى بين دو گروه آزمون 
و كنترل از نظر نمره متغيرهاى مورد مطالعه مشاهده نشد اما بعد از مداخله ى آموزشى تفاوت آمارى 
 ،(P=0/002)آگاهى ،(P<0/001) سواد سلامت ،(P<0/001)معنى دارى در نمره رفتارهاى تغذيه اى
 ،(P<0/001)منافع درك شده ،(P=0/003) شدت درك شده ،(P=0/003) سازه حساسيت درك شده

موانع درك شده (P<0/001) و خود كارامدى (P=0/002)  در گروه مداخله مشاهده شد.
نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان داد كه آموزش مبتنى بر مدل اعتقاد بهداشتى بر سواد سلامت و 

رفتارهاى تغذيه اى دانش آموزان تأثير مثبت دارد.
 

كليد واژه:  رفتارتغذيه اى، مدل اعتقاد بهداشتى، سواد سلامت، نوجوان

سميرا عليانى
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
سلامت، گروه اموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، كميته 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  دانشجويى،  تحقيقات 

پزشكى مشهد،مشهد، ايران.  
هادى طهرانى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى 
گروه اموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، مركز تحقيقات 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد،مشهد، ايران.   
محمد واحديان شاهرودى

* دكترى تخصصى آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، 
گروه اموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، مركز تحقيقات 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل 
نويسنده  ايران.  مشهد،مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول:  09153114370
Vahedianm@mums

 

بررسى رفتارهاى تغذيه اى دختران نوجوان بعد از مداخله آموزشى مبتنى بر 
مدل اعتقاد بهداشتى با رويكرد ارتقاى سواد سلامت



423 

 

 

چكيده
مقدمه: ديابت شايع ترين بيماري غدد درون ريز است. از عوامل موثر در افزايش ديابت در نوجوانان 
كم تحركى است. مطالعات متعدد، شيوع كم تحركى را در كودكان و نوجوانان نشان مى دهد، لذا در اين 
پژوهش عوامل موثر برانجام فعاليت جسمانى با هدف پيشگيرى از ديابت با استفاده از نظريه رفتار برنامه 

ريزى شده در دانش آموزان دختر مشهد در سال 1397 انجام شده است.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى 185 دانش آموز دختر به روش نمونه گيرى چند مرحله اى تصادفى 
بخش  چهار  شامل  قبول،  قابل  پايايى  و  روايى  با  پرسشنامه  اطلاعات،  آورى  جمع  ابزار  شدند.  انتخاب 
اطلاعات جمعيتى، آگاهى ديابت، سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شده در خصوص فعاليت جسمانى 
 SPSS بود. تجزيه و تحليل داده ها به كمك نرم افزار (IPAQ) و پرسشنامه استاندارد فعاليت جسمانى

نسخه 16 وآناليز آمارى ضريب همبستگى پيرسن و مدل خطى تعميم يافته(GLM) انجام شد.
يافته ها: ميانگين سنى دانش آموزان 0/76± 11/51سال بود. ميانگين نمرات آگاهى(±1/49 4/85)، 
نگرش(3/56 ± 35/84)، هنجارهاى ذهنى(4/53 ±21/96)، كنترل رفتار درك شده(2/65 ±15/02) و 
 P<0/001)قصد رفتارى(2/50  ±15/21) بود. ارتباط معنادارى بين قصد انجام فعاليت جسمانى با نگرش
)، هنجارهاى ذهنى(P<0/001) و كنترل رفتار درك شده(P<0/001) وجود داشت. يافته ها مدل خطى 
تعميم يافته نشان دادكه فقط سازه كنترل رفتار درك شده از نظر قدرت پيش بينى كنندگى براى انجام 

.(p<0/001) فعاليت جسمانى معنادار بود
نتيجه گيرى: قصد انجام فعاليت جسمانى با سازه هاى نگرش، هنجارهاى ذهنى و كنترل رفتار درك شده 
ارتباط معنى دارى داشت. بنابراين پيشنهاد مى شود با برگزارى جلسات بحث گروهى براى دانش آموزان 
و جلسات آموزشى براى افراد تاثير گذار و با فراهم نمودن امكانات لازم براي انجام ورزش در مدارس، 

پاركها مى توان باعث ارتقاء فعاليت جسمانى و پيشگيرى از ديابت در بين دانش آموزان دختر شد. 

كليد واژه:  فعاليت جسمانى، ديابت، نظريه رفتار برنامه ريزى شده، دانش آموزان

 

بررسى تعيين كننده هاى فعاليت جسمانى در دانش آموزان به منظور پيشگيرى از ديابت 
بر اساس نظريه رفتار برنامه ريزى شده 

منصوره عليپور عنبرانى
* دانشجوى دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
دانشجوى كميته تحقيقات دانشجويى دانشكده بهداشت 
تهران،  بهشتي،  شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه  ايمنى،  و 

ايران. 09158601446، 
alipoor.he@gmail.com

طيبه مرعشى
علوم  دانشگاه  ايمنى،  و  بهداشت  دانشكده  استاديار، 

پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران
فرزانه احمدى

گروه آمار زيستى، دانشكده پيراپزشكى، دانشگاه علوم 
پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران 

الهه لعل منفرد
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى 
دانشجوى كميته تحقيقات دانشجويى دانشكده بهداشت 
تهران،  بهشتي،  شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه  ايمنى،  و 

ايران
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چكيده
مقدمه: استفاده از تلفن همراه هنگام رانندگى به يك عامل تهديد كننده امنيت ترافيكى تبديل شده است 
. مطالعه حاضر با هدف كاربرد نظريه رفتار برنامه ريزى شده براى پيش بينى رفتار استفاده از تلفن همراه 

هنگام رانندگى در رانندگان آژانس هاى شهر رشت انجام شد .
روش بررسى: اين پژوهش يك كارآزمايى شاهد دار تصادفى شده است كه در بين رانندگان آژانس 
شهر رشت انجام گرفت . بدين منظور به طور تصادفى و چند مرحله اى از آژانس هاى شرق شهر رشت 
76 نفر در گروه مداخله و از آژانس هاى غرب شهر رشت 75 نفر در گروه كنترل وارد مطالعه شدند و 
به مدت دو ماه مورد پيگيرى قرار گرفتند. پس از انجام Pre- Test  اقدام به مداخله آموزشى گرديد 
. داده هاى حاصل از اين پژوهش با استفاده از پرسشنامه محقق ساخته كه پايايى آن با انجام يك مطالعه 
پايلوت توسط آزمون ضريب آلفاى كرونباخ و روايى آن نيز با نظر كارشناسان مربوطه حاصل شده بود، 
به روش خودگزارش دهى، جمع آورى و سپس توسط نرم افزار آمارى SPSS  ويرايش 20 مورد تجزيه 

و تحليل قرار گرفتند .
يافته ها: قبل از مداخله دو گروه از نظر متغيرهاى زمينه اى يكسان بودند و بين سازه هاى مدل (نگرش، 
هنجارهاى انتزاعى، كنترل رفتارى درك شده، قصد رفتارى و رفتار) در دو گروه اختلاف معنى دارى 
مشاهده نشد . ولى بعد از اجراى برنامه آموزشى اختلاف معنى دارى براى افزايش ميانگين نمره سازه هاى 

تئورى رفتار برنامه ريزى شده و رفتار عدم استفاده از تلفن همراه در بين گروه مداخله وجود داشت 
نتيجه گيرى: مداخله آموزشى بر اساس تئورى رفتار برنامه ريزى شده مى تواند سبب كاهش استفاده از 

تلفن همراه هنگام رانندگى گردد .
 

كليد واژه:  تلفن همراه، رانندگان، تئورى رفتار برنامه ريزى شده
 

ماريه عليدوست 
بهداشت،  آموزش   ) ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 

ايران ). نويسنده مسئول: 09113344215، 
farmanbar@gums.ac.ir

ربيع االله فرمانبر
سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  اموزش  گروه   ) دانشيار 
گيلان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  رشت،  بهداشت  دانشكده 

رشت، ايران )
فردين مهرابيان

سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  گروه   ) دانشيار 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 

ايران )
سعيد اميدى 

دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  مربى(گروه 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران)

 

كاربرد نظريه رفتار برنامه ريزى شده براى پيش بينى رفتار استفاده از تلفن همراه 
هنگام رانندگى در رانندگان شهر رشت 
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چكيده
مقدمه: تدوين برنامه هاى آموزشى دربارة پيشگيري از بيماري ها از ضرورت هاى بهداشتي است. امروزه، 
بيماريهاى قلبى و عروقى يكى از دلايل اصلى مرگ و مير و ناتوانى در كل جهان محسوب مى شوند و 
متاسفانه شيوع اين بيماريها در ايران رو به افزايش است. لذا مطالعه حاضر با هدف ”تعيين تاثيرآموزش 
مبتني بر الگوي باور بهداشتي بر آگاهى و نگرش افراد در زمينه ى رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كننده 

از بيماريهاى قلبى و عروقى در زنان شهر بهبهان“ انجام شد.
روش بررسى: در اين پژوهش نيمه تجربى كه در سال 1394 انجام شد 63 نفر از زنان خانه دار مراجعه 
كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر بهبهان شركت داشتند. ابزار جمع آورى اطلاعات، پرسشنامه ى 
روا و پاياى مطالعه ى توسلى و همكاران بر اساس الگوى باور بهداشتى بود كه قبل از مداخله آموزشى 
توسط افراد مورد پژوهش تكميل شد. سپس آموزش در مورد عوامل تغذيه اى مرتبط با بيمارى قلبى و 
عروقى در 4 جلسه ارائه گرديد و 1 ماه بعد از آموزش مجدداً افراد پرسشنامه را تكميل كردند. داده ها با 
نرم افزار SPSS16 و آزمون هاى آمارى Paired T test  و  ضريب همبستگى پيرسون تجزيه و تحليل 

و P<0/05 معنى دار تلقى شد.
يافته ها:  ميانگين نمره آگاهى زنان قبل از آموزش 14/25±68/57 و بعد از آن6/14±92/59 و ميانگين 
نمره حساسيت و شدت درك شده قبل از آموزش به ترتيب 10/02±55/65، 12/67±58/63 و بعد از 
آموزش به ترتيب 14/14±78/17، 20/31±75/79 بود. همچنين ميانگين نمره منافع و خودكارآمدى 
درك شده قبل از آموزش به ترتيب 13/19±64/68 و 7/27±43/84 و پس از آموزش به ترتيب 
11/21±84/25 و 13/72±66/76 بود و افزايش نمره در هر 5 حيطه معنى دار بود(P<0/001). در 
جزء موانع درك شده قبل از آموزش ميانگين نمره15/83±59/46 و بعد از آن 18/75±39/79 بود و 

.(P<0/001)تفاوت  از نظر آمارى معنى دار بود
نتيجه گيرى: آموزش بر اساس الگوى باور بهداشتى سبب افزايش آگاهى و بهبود نگرش (اجزاءالگوى باور 
بهداشتى) در زمينه ى رفتارهاى تغذيه اى پيشگيرى كننده از بيمارى قلبى عروقى شد و به نظر مى رسد 
با تدوين و انجام برنامه هايى بر اساس مدل هاى آموزشى بتوان قدمى در راه كاهش آمار مبتلايان به 

بيمارى هاى قلبى و عروقى برداشت.

كليد واژه:  آموزش،  الگوى باور بهداشتي، تغذيه، بيمارى قلبى و عروقى 

 

تاثير آموزش مبتني بر الگوي باور بهداشتي در زمينه ى عوامل تغذيه اى مرتبط 
با بيمارى قلبى عروقى در زنان شهر بهبهان

معصومه عليدوستى
دانشكده  عمومى،  بهداشت  گروه  بهداشت،  آموزش   *
مسئول:  نويسنده  ايران.  بهبهان،  بهبهان،  پزشكى  علوم 

 ،09132808260
Malidosti94@gmail.com

الهام نژادصادقى
آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده علوم 

پزشكى بهبهان، بهبهان، ايران.
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چكيده
مقدمه: با توجه به طولانى شدن عمر و روند رو به افزايش جمعيت سالمندان در كشور و بيماري هاى غير 
واگير در سنين بالا، مى توان با اتخاذ سبك زندگى سالمند در اين دوران،  از بيماري ها و تحليل كارآيي فرد 
پيشگيري و سبب افزايش طول عمر و ارتقاي كيفيت زندگي شد. با تعيين سبك زندگى سالمندان، مى توان 

با شناخت عوامل تاثير گذار بر انواع سبك زندگى سالمندان اقدامات مفيدى انجام داد.
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى- تحليلى است و جمعيت مورد مطالعه، شامل سالمندان تحت 
پوشش مراكز خدمات جامع سلامت شهرى و روستايى شهرستان تربت حيدريه در سال 1396 هستند، 
كه به روش طبقه اى- خوشه اى 200 نفر به عنوان نمونه، انتخاب شدند. نيمى از افراد روستايى، و نيمى 
سالمندان  در  سالم   زندگى  سبك  سنجش  "پرسشنامه  اطلاعات  آورى  جمع  ابزار  بودند.  شهرى  ديگر 

ايرانى" بود. داده ها، وارد نرم افزارآمارى SPSS19 شد و مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها : متوسط نمره ابعاد مختلف و نمره كل، در دو گروه شهر و روستا تفاوت معنا دارى نداشت. 
تحصيلات تنها عامل موثر بر نمره كل كيفيت زندگى بود. سبك زندگى اكثر سالمندان (86٪)172 در 

سطح متوسط بود.
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه اكثر سالمندان، سبك زندگى مطلوبى ندارند و در سطح متوسط هستند، 
سالمندان  زندگى  كيفيت  و  سلامت  سطح  ارتقاء  جهت  در  آگاهى  افزايش  هدف  با  آموزشى  مداخلات 

پيشنهاد مى گردد.

كليد واژه:  سبك زندگى،  سالمند، پيشگيرى

اشرف السادات نظام
دانشجوى كارشناسى بهداشت عمومى، كميته تحقيقات 
دانشجويى، دانشگاه علوم پزشكى تربت حيدريه، تربت 

حيدريه، ايران
مهلا روستايى

دانشجوى كارشناسى بهداشت عمومى، كميته تحقيقات 
دانشجويى، دانشگاه علوم پزشكى تربت حيدريه، تربت 

حيدريه، ايران
محبوبه عبداللهى

استاديار آمار زيستى، دانشكده بهداشت،، دانشگاه علوم 
پزشكي تربت حيدريه، تربت حيدريه، ايران

محمد واحديان شاهرودى
دانشيار گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت،  مركز 
سلامت ،دانشكده  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت دانشگاه علوم پزشكى مشهد. مشهد – ايران
هاشم حشمتى

ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى 
بهداشت،  آموزش  گروه  علمي  هيات  سلامت،عضو 
حيدريه،  تربت  حيدريه،  تربت  پزشكي  علوم  دانشگاه 

ايران
داود رباط سرپوشى

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 

مشهد، مشهد، ايران
هادى عليزاده سيوكى

* دانشجوى دكترى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
مشهد، مشهد، ايران. نويسنده مسئول: 09155319756

Email:Alizadeh1@thums.ac.ir

 

 بررسى سبك زندگى سالمندان تحت پوشش مراكز خدمات جامع سلامت 
شهرستان تربت حيدريه در   سال96
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چكيده
مي  موجب  باشدكه  مي  تاثيرگذاربرعملكردخانواده  عوامل  مهمترين  از  يكي  زناشويي  رضايت  مقدمه: 
شود افراد شادتر، با نشاط تر و سالم تر زندگي كنند، با توجه به اين امر پژوهش حاضر به منظوربررسى 
تاثيرمداخله آموزشى بررضايت زناشويى مراقبين زن شاغل در مراكزتوانبخشى و نگهدارى معلولين ذهنى 

شهر اصفهان انجام گرديد. 
توانبخشى  مركز  دو  در  شاغل  مراقبين  از  نفر   56 شركت  با  تجربى  نيمه  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
گروه  دو  به   2 باروند 2به  سيستماتيك  صورت  به  مراقبين  اين  شد.  انجام   95 سال  در  اصفهان  شهر 
آزمون وكنترل تقسيم بندى شدند.اطلاعات با استفاده از پرسشنامه  رضايت زناشويى انريچ وپرسشنامه 
زناشويى،حل  زناشويى،ارتباط  (رضايت  منتخب  ابعاد  در  آموزشى  مداخله  شد.  آورى  جمع  دموگرافيك 
به  آزمون  گروه  مراقبين  براى  تنها  متوالى  طى 3هفته  اى  )در 3جلسه 90دقيقه  جنسى  تعارض،روابط 
صورت سخنرانى و بحث گروهى برگزار شد. اطلاعات پس ازمون 45 روز بعد در هر دو گروه جمع آورى 

گرديد و با نرم افزار SPSS/20 تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: يافته ها: نشان داد كه قبل از مداخله آموزشى ميانگين نمره حيطه هاى منتخب رضايت زناشويى 
بين دوگروه اختلاف معنادارى نداشت(P=0/05) در حاليكه   45روز بعداز مداخله آموزشى ميانگين 
نمره كل رضايت زناشويى(p= 0/003) وحيطه هاى( رضايت زناشويى(p =0/01)،ارتباط زناشويى(0/04 
= p)،حل تعارض(p = 0/006)) در گروه آزمون به طور معنا دارى بيشتر از گروه كنترل بود. اما نمره 

  .(p =0/67)روابط جنسى بين دو گروه بعد از آزمون اختلاف معنادارى را نشان نداد
نتيجه گيرى: زنان شاغل در مراكز نگهدارى وتوانبخشى معلولين، با توجه به نوع خاص مراقبت، ساعات 
مداخله  برگزارى  دارند  بيشتر  حمايت  به  نياز  و  بيشتر  زناشويى  رضايت  كارى  بالاى  زياد،حجم  كارى 

آموزشى در اين زمينه براى اين گروه از زنان پيشنهاد مى گردد.

كليد واژه:  مداخله آموزشى، رضايت زناشويى، مراقبين، معلولين ذهنى

 

بررسى تاثير مداخله آموزشى بر رضايت زناشويى مراقبين رسمى زن شاغل در 
مراكز توانبخشى و نگهدارى معلولين ذهنى شهر اصفهان 

مريم عميدى مظاهرى
و  بهداشتى  خدمات  بهداشت،گروه  آموزش   *
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  آموزش 
مسئول:  نويسنده  ايران.  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى 

09133182396
Email: maryamamidi@hlth.mui.ac.ir 

ام البنين جعفرى
آموزش  و  بهداشتى  خدمات  بهداشت،گروه  آموزش 
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت، 

اصفهان، اصفهان، ايران 
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چكيده
مى گذارد.  تاثير  كار  محيط  در  كاركنان  انگيزه  بر  كه  است  حياتى  عاملى  كارى  زندگى  كيفيت  مقدمه: 
كيفيت زندگى كارى مفهومى چندوجهى، نسبى، متأثر از زمان، مكان و ارزشهاى فردى و اجتماعى است و 
در سطح فردى، به جهان بينى فرد و نگاه او به زندگى بستگى دارد. كيفيت زندگى كارى بر روى پاسخ هاى 
كاركنان در قالب رضايت شغلى، مشاركت شغلى، تلاش شغلى، عملكرد شغلى، قصد ترك، گردش كارى 
و بيگانگى شخصى تاثير مى گذارد.  از جمله عواملى كه بر كيفيت زندگى افراد تاثير بسزايى دارد ميزان 
آگاهى و سواد سلامت آنان است كه عبارتست از ميزان ظرفيت فرد براى كسب، تفسير ودرك اطلاعات 
اوليه وخدمات سلامت است كه براى تصميم گيرى متناسب لازم بوده و شامل مجموعه اى از مهارتهاى 
خواندن، شنيدن، تجزيه وتحليل، تصميم گيرى و توانايى به كارگيرى اين مهارتها در موقعيت هاى سلامت 
است. طبق مطالعات، ميزان بسترى شدن و مراجعه به پزشك در افراد با سواد سلامت پايين، بيشتر 
نتيجه  در  و  دارند؛  كمترى  پيشگيرانه  مراقبت  مى كنند؛  عمل  ضعيف  خودمراقبتى  مهارتهاى  در  است؛ 
هزينه هاى پزشكى بيشترى را متحمل مى شوند؛ كه همه ى اين عوامل مى تواند بر كيفيت زندگى افراد 
تاثير چشمگيرى بگذارد. اين مطالعه با هدف تعيين رابطه ى بين سواد سلامت و كيفيت زندگى شغلى 
ضعف،  نقاظ  شدن  روشن  با  تا  گرفت  انجام  سال 1397  در  دزفول  شهرستان  فولاد  كارخانه  كارگران 

مداخلات موثرى، طراحى و اجرا شود.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى توصيفى تحليلى بر روى 418 نفر از جمعيت كارگران كارخانه فولاد  
شهرستان دزفول در سال 1397 انجام گرفت، نمونه گيرى به روش تصادفى ساده انجام شد، داده ها پس 
از جمع آورى با پرسشنامه سواد سلامت عمومى، همچنين پرسشنامه كيفيت زندگى والتون؛ وارد نرم افزار   
spss18شده و با بكارگيرى آزمون هاى آمارى كاى دو  و ANOVA مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
وجود  معنادارى  ارتباط  تحصيلات  سطح  و  سلامت  سواد  بين  كه  داد  نشان  داده ها  آناليز  يافته ها:  
ديده  معكوس  ى  رابطه  افراد  سلامت  سواد  نمره  ميانگين  و  افراد  سن  بين  همچنين   .(P=0/001)دارد
مى شود(-P=0/002 - r=153). بين وضعيت تاهل و كيفيت زندگى شغلى(P=0/04) و شيفت كارى با 
كيفيت زندگى شغلى نيز رابطه معنادارى مشاهده گرديد(P=0/007). رابطه بين سواد سلامت و كيفيت 
در  و   ،(P=0/03)گيرى تصميم   ،(P=0/02) خواندن ابعاد  در  اما   (P=0/05)نبود معنادار  شغلى  زندگى 

دسترسى(P=0/04) با كيفيت زندگى شغلى ارتباط معنادار وجود دارد، 
نتيجه گيرى: يافته ها حاصل از اين مطالعه نشان مى دهد كه بين برخى از ابعاد سلامت چون خواندن، 
دسترسى و همچنين متاهل بودن، شيفت كارى و  ميزان تحصيلات در بهره مندى از كيفيت زندگى شغلى 

بالا تاثيرگذار هستند.  

كليد واژه: سواد سلامت، دزفول، كارخانه فولاد، كارگران، كيفيت زندگى كارى

مهين نظرى
و  بهداشت  آموزش  سلامت،  وارتقاء  بهداشت  آموزش 
ارتقاء سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى 

شيراز، شيراز، ايران
محمدحس ين كاوه

و  بهداشت  آموزش  سلامت،  وارتقاء  بهداشت  آموزش 
ارتقاء سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى 

شيراز، شيراز، ايران
ليلا قهرمانى

و  بهداشت  آموزش  سلامت،  وارتقاء  بهداشت  آموزش 
ارتقاء سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى 

شيراز، شيراز، ايران
كيومرث عيسى پره

بهداشت  آموزش  سلامت،  وارتقاء  بهداشت  آموزش   *
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و 
مسئول:  نويسنده  ايران.  شيراز،  شيراز،  پزشكى 

09169449856
email: eqmars@gmail.com 

 

بررسى رابطه بين سواد سلامت و كيفيت زندگى كارى كارگران كارخانه فولاد
 شهرستان دزفول در سال 1397
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چكيده
مقدمه: بيماري شپش (پديكولوزيس) سر يكي از شايع ترين بيماري هاي نوجوانان در سنين مدرسه است 
گردد.  آسيب پذير  هدف  گروه  اين  در  اجتماعى  و  روانى  جسمى،  عوارض  ايجاد  به  منجر  مى تواند  كه 
آموزش سلامت همراه با بكارگيرى سازه تعهد به عمل مى تواند نقش بسزايى در ارتقاى دانش، نگرش 
و رفتارهاى پيشگيرى كننده از اين بيمارى داشته باشد. هدف تحقيق حاضر ارزيابي تاثير سازه تعهد به 
عمل در افزايش كارآيي برنامه آموزشي در پيشگيري ابتلا به پديكولوزيس سر در مدارس دخترانه دوره 

متوسطه است. 
روش بررسى: اين كارآزمايى تصادفى شاهددار در بين 150 دانش آموز دختر مدارس دوره دوم متوسطه 
شهرستان فيروزكوه (سال 97-96) انجام شد. دو گروه مداخله (هر كدام 50 نفر) و يك گروه كنترل 
دوره  در  تحصيل  ورود،  معيار  شدند.  انتخاب  چندمرحله اى  خوشه اى  تصادفى  نمونه گيرى  با  نفر)   50)
متوسطه دوم در يكي از دبيرستان هاي دولتي و معيار خروج، عدم موافقت دانش آموز و يا والدين و منع 
جسمي- رواني جهت شركت در مطالعه بود. ابزار و روش هاى گردآورى اطلاعات شامل پرسشنامه هاى 
فيزيكى  معاينه  و  عمل  به  تعهد  سازه  رفتار،  و  نگرش  آگاهى،  زمينه اى،  و  جمعيت شناختى  مشخصات 
به همراه چك ليست بودند. روايى و پايايى پرسشنامه ها تاييد شد. معاينه مستقيم و ثبت در چك ليست 
توسط كارشناس بهداشت آموزش ديده صورت گرفت. محتواى كلى آموزشى شامل مشخصات شپش، 
محل زندگي، راه انتقال، علايم و عوارض بيمارى، روش هاي پيشگيري و درمان بود كه به صورت جزوه و 
پمفلت آموزشي در اختيار مربي بهداشت (آموزشگر) و دانش آموزان قرار گرفت. دو جلسه يك ساعته بر 
اساس طرح درس مربوطه در طى دو هفته برگزار شد كه از روش آموزشى سخنرانى برنامه ريزى شده 
(تركيب سخنرانى، بحث گروهى و پرسش و پاسخ) استفاده گرديد. گروه دوم علاوه بر دريافت مداخله 
متعهد  بيمارى  از  پيشگيرى  راه هاى  انجام  جهت  در  عمل،  به  تعهد  سازه  زمينه  در  آموزش  با  مذكور 
مى شدند و روزانه چك ليست مرتبط را تكميل مى نمودند. در گروه كنترل مداخله اى نشد. ملاحظات 
اخلاقى شامل دريافت كد اخلاق و رضايت آگاهانه بود. داده ها با استفاده از آزمون هاى آمارى پارامتريك 
تجزيه و  مداخله  (آنوا) و ناپارامتريك (كااسكوئر، كروسكال واليس) با SPSS21 قبل و يك ماه پس از 

تحليل (P<0/05) شدند.
و  عمل)  به  تعهد  به همراه  (آموزش  دوم  مداخله  (آموزش)،  اول  مداخله  گروه  در  ابتلا  ميزان  يافته ها: 
كنترل به ترتيب برابر با 24، 18و 40٪ بود (P<0/05) كه پس از آموزش به 12 و 4 (P<0/05) و ٪30 
 .(P<0/05) رسيد. اين ميزان در گروه دوم بطور معنادارى بيشتر از گروه اول كاهش يافت (P<0/05)
اختلاف معنادارى در ميانگين دانش، نگرش، رفتار و تعهد به عمل در دو گروه آزمون بعد از اجراى برنامه 
مشاهده شد (P<0/05). رفتار و تعهد به عمل در گروه دوم بطور معنادارى بيشتر از گروه اول افزايش 

 .(P<0/05) اما در گروه كنترل اين تفاوت ها معنادار نبود ،(P<0/05) يافت
نتيجه گيرى: بكارگيرى سازه تعهد عمل در برنامه آموزش سلامت نقش موثرى در ارتقاى دانش، نگرش 
و رفتارهاى پيشگيرى كننده و كاهش ميزان ابتلا پديكولوزيس سر در دانش آموزان دختر دوره متوسطه 
داشت. لازم است در طراحى و اجراى مداخلات آموزشى از اين سازه ارتقا دهنده سلامت در جهت ايجاد 

تعهد به رفتار در گروه هدف دانش آموزى استفاده گردد.
 

كليد واژه:  تعهد به عمل، پديكولوزيس سر، دانش آموز، مداخله آموزشى، رفتار پيشگيرى كننده
 

 

تعهد به عمل: سازه اى موثر در افزايش كارآيي مداخله آموزشي پيشگيري كننده از 
ابتلا به پديكولوزيس سر در مدارس دخترانه دوره متوسطه فيروزكوه
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چكيده
مقدمه: كوله پشتى به عنوان يكى از رايج ترين راه هاى حمل وسايل به مدرسه است كه حمل ناصحيح آن 
مى تواند منجر به آسيب هاى جسمى و روانى از جمله ايجاد دردهاى عضلانى- اسكلتى در دانش آموزان 
گردد. عليرغم شيوع بالا حمل ناصحيح كوله پشتى و همچنين نقش موثر آموزش سلامت در تغيير و 
تصحيح اين رفتار، در ايران پرسشنامه استانداردى در اين زمينه وجود ندارد. هدف مطالعه حاضر بررسى 
روايى و پايايى پرسشنامه مربوط به نحوه حمل كوله پشتى در دانش آموزان دختر دوره اول متوسطه است. 
روش بررسى: پرسشنامه نحوه حمل كوله پشتى در دانش آموزان دختر دوره اول متوسطه شهرستان 
بابلسر (سال 97) از لحاظ روايى (محتوا و صورى) و پايايى (انسجام درونى و ثبات) مورد بررسى قرار 
گرفت. روايى محتواى كيفى توسط 10 فرد خبره در زمينه آموزش سلامت، اختلالات اسكلتى عضلانى و 
ابزارسازى ارزيابى گرديد. روايى محتواى كمى با استفاده از شاخص روايى محتوا (CVI) و نسبت روايى 
محتوا (CVR) بررسى شد. دانش آموزان گروه هدف (10 نفر) روايى صورى كيفى را ارزيابى كردند. 
 impact) براى كاهش و حذف گويه هاى نامناسب و تعيين اهميت هر يك از آنها از روش تاثير گويه
score) در روايى صورى كمى استفاده شد. گويه هاى اين پرسشنامه (با امتياز حداقل و حداكثر 32 تا 92) 
عبارت بودند از: متغيرهاى جمعيت شناخى و زمينه اى (12 سوال)، دانش (12 سوال با گزينه هاى پاسخ 
بلى، خير، نمى دانم)، نگرش (10 سوال با گزينه هاى پاسخ كاملا مخالفم تا موافقم) و رفتار (10 سوال با 
گزينه هاى پاسخ درست است تا نادرست است). انسجام درونى مقياس بر روى 30 نفر از دانش آموزان با 
بهره گيرى از ضريب آلفاى كرونباخ و ثبات (بازآزمايى) با فاصله دو هفته با استفاده از ضريب همبستگى 
درون رده اى (ICC) اندازه گيرى شد. داده ها با استفاده از SPSS21 (P<0/05) تجزيه و تحليل شدند. 
اطلاعات توسط محقق (متخصص آموزش سلامت) جمع آورى گرديد. ملاحظات اخلاقى شامل كسب كد 

اخلاق و رضايت آگاهانه بود.
قابل قبول  مقياس  كل  براى   (2/5-3) تاثير  امتياز  و   (0/8-1)   CVR،(0/9-1)  CVI يافته ها  يافته ها: 
بودند. يافته ها روايى كيفى از نظر معيارهاى رعايت دستور زبان، استفاده از كلمات مناسب، قرارگيرى 
گويه ها در جاى خود و امتيازدهى، مطلوب بود. دانش آموزان سطح دشوارى، ميزان عدم تناسب و ابهام 
گويه ها را در بررسى روايى صورى كيفى مناسب ارزيابى كردند. پايايى سازه هاى مقياس طبق يافته ها 
ضرايب آلفاى كرونباخ براى كل مقياس (0/77) و زيرمقياس هاى دانش (0/68)، نگرش (0/8) و رفتار 
نگرش   ،(0/61) دانش  ابعاد  و   (0/68) پرسشنامه  براى  درون رده اى  همبستگى  بود.  مطلوب   (0/77)

(0/71) و رفتار (0/72) نشان دهنده يافته ها در سطح ”خوب“ بود.
نتيجه گيرى: پرسشنامه دانش، نگرش و رفتار حمل كوله پشتى در دانش آموزان دختر دوره متوسطه از 
روايى و پايايى لازم برخوردار بود. اين ابزار استاندارد مى تواند جهت طراحى، اجرا و ارزشيابى مداخلات 
آموزش سلامت در زمينه ارتقاى حمل صحيح كوله پشتى در جمعيت دانش آموزى بكار گرفته شود. 

 
كليد واژه:  حمل كوله پشتى، دانش آموز، روان سنجى، اختلال اسكلتى-عضلانى
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پزشكى بابل، بابل، ايران
بابل،  واحد  نخبگان،  و  جوان  پژوهشگران  باشگاه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  بابل،  اسلامى،  آزاد  دانشگاه 

01132190593
 z.gholamnia@yahoo.com

      

 

 بررسى خصوصيات روانسنجى پرسشنامه نحوه حمل كوله پشتى در دانش آموزان دختر 
دوره متوسطه شهرستان بابلسر



431 

 

 

چكيده
سلامت معنوى فرايندى پيچيده از تكامل انسان است كه شاخصى از كيفيت معنوى زندگى و جنبه_اى از  مقدمه: 
سلامت انسان كه فراتر از ابعاد فيزيكى، روحى و اجتماعى است.اندازه_گيرى ابعاد معنويت موضوع مهمى است در 
علوم بهداشتى است زيرا معنويت پيامدهاى مختلفى بر سلامت جسمى و روحى مى_گذارد. با بررسى ابعاد مختلف 
ابعاد معنويت باعث يافته ها بهتر در سلامت جسمى و روحى مى_شود.بررسى  معنويت مى_توان پى برد كه كدام 
معنويت به_دليل اين_كه هر اندازه_گيرى نمى_تواند كامل باشد، بسيار پيچيده است و تنها نشان دهنده پديده يا 
عواقب آن است، زيرا نمى تواند مستقيما اندازه گيرى شود از اين_رو نياز به ابزارهاى معتبر براى ارزيابى سلامت 
معنوى است. شالوم يك روش منحصربه_فرد براى ارزيابى سلامت معنوى است؛ زيرا آرمان_هاى هر فرد را با تجارب 
زندگى خود مقايسه مى_كند و در هر يك از چهار حوزه، يك معيار هماهنگى معنوى يا ناسازگارى ارائه مى_دهد.

 Spiritual Health) كند. شالوم در واقع دو معيار سلامت معنوى را تشكيل مى دهد.شامل معيار بهداشت روانى
measure) كه جزء تجربه زندگى است و معيار (life Orientation Measurement) كه شامل آرمان_هايى براى 

رفاه معنوى است. كه اين دو معيار با همديگر سلامت معنوى و اندازه گيرى جهت زندگى را (شالوم) مى_سازند.
 Google شامل:  دسترس  قابل  اطلاعاتي  پايگاه هاى  وجوي  جست  با  حاضر  مرورى  مطالعه  بررسي:  روش 
استفاده  با  و   scholar،science direct،PubMed،Scopus،up-to-date،springer،web of science
spitual health, spiritual care, nursing, Spiritual Health And Life- همچون  كليدواژه ايى  از 

Orientation Measure بدون محدوديت زمانى انجام شد. در مجموع پس از بررسى40 مقاله، 22 مقاله داراى 
معيارهاى ورود، وارد مطالعه شدند.

يافته ها: سلامت معنوى داراى 4 حوزه مى باشد:  حوزه شخصى: كه مربوط به درون خود شخص با توجه به معنا، هدف 
و ارزش در زندگى است.حوزه عمومى: كيفيت و عمق روابط بين فردى بين خود و ديگران با توجه به اخلاق، فرهنگ و 
مذهب بيان مى كند.حوزه ارتباط با محيط زيست حوزه متعالى: رابطه خود با چيزى يا بعضى فراتر از سطح انسانى است 
كه شامل ايمان به سمت، پرستش و عبادت، منبع رمز و راز جهان است در مدل شالوم، سلامت معنوى در كيفيت 
روابطى كه افراد در يك يا چهار حوزه سلامت معنوى دارند، منعكس مى_شود. سلامت معنوى و اندازه گيرى جهت 
زندگى را (شالوم) مى_سازند.شالوم شامل بيست مورد در چهار حوزه است كه منعكس كننده سلامت معنوى است كه 
در حوزه شخصى:احساس هويت، خودآگاهى، شادى در زندگى، صلح درونى و معناى زندگى؛ در حوزه عمومى: عشق 
به ديگران، بخشش نسبت به ديگران، اعتماد بين افراد، احترام به ديگران، مهربانى نسبت به ديگران، در حوزه محيط 
زيست: ارتباط با طبيعت، همبستگى با طبيعت، هماهنگى با محيط زيست و در حوزه ارتباط با خدا: ارتباط شخصى با 
الهى، عبادت خالق، اتحاد با خدا، صلح با خدا و نماز يا دعا خواندن ارزيابى مى_شود.از شالوم در جهت سنجش سلامت 
تجارت،  و  صنعت  زمينه هاى  در  كليسا،  مراجعين  پزشكان،  پرستاران،  معلمان،  دانشجويان،  و  آموزان  دانش  معنوى 

درزنانى كه مورد آزار قرار گرفته_اند، جوانان دچار مشكل و افراد الكلى استفاده شده است.
نتيجه گيرى: نقش سلامت معنوى در سلامت روحى و جسمى و توانايى افراد در مقابله با بيمارى ها ثابت شده است. 
شالوم يك ابزار مفيد و آسان براى ارزيابى سلامت بيماران مى_باشد كه پرستاران با استفاده از آن مى_توانند نيازهاى 
معنوى بيماران را ارزيابى كرده و با برطرف كردن نيازهاى معنوى بيماران كيفيت زندگى آن ها را بهبود بخشد زيرا 

سلامت معنوى براى بسيارى از بيماران يك منبع حياتى در مقابله با بيمارى و جزء مهمى از كيفيت زندگى است.

كليد واژه: سلامت معنوى، مراقبت معنوى، پرستارى، شالوم

 

شالوم ابزارى براى سنجش سلامت معنوى 
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ويژه  مراقبت  پرستارى  ارشد  كارشناسي  دانشجو   *
شماره  ايران.  تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  دانشگاه 
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 Parisamehni2117@gmail.com

فاطمه بهرام نژاد
دانشكده  ويژه،  مراقبت  پرستارى  گروه  استاديار 
پرستاري و مامايي تهران، دانشگاه علوم پزشكى تهران، 

تهران، ايران
مريم موسوي

دانشجو كارشناسي ارشد پرستارى مراقبت ويژه دانشگاه 
علوم پزشكى تهران، تهران، ايران

بنفشه قربانى
دانشجو كارشناسي ارشد پرستارى مراقبت ويژه دانشگاه 

علوم پزشكى تهران، تهران، ايران
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چكيده
مقدمه:  سواد سلامتى عبارت است از مهار تهاى شناختى و اجتماعى، كه تعيين كننده ى انگيزه و قابليت 
افراد در دستيابى، درك و به كارگيرى اطلاعات به طريقى است كه منجر به حفظ و ارتقاء سلامت آنها 
ميگردد. افراد با سواد سلامت ناكافي، با احتمال كمتري اطلاعات نوشتاري و گفتاري ارايه شده توسط 
متخصصان سلامتي را درك و به دستورات داده شده توسط آن ها عمل مي كنند. از اين رو سواد سلامت 
به عنوان يكى از موضوعات مهم براى ارتقاى سطح سلامت جامعه مورد توجه سياستگذاران قرار گرفته 
است. با توجه به نقش بزرگسالان به عنوان گروه مولد جامعه، اين مطالعه براى تعيين ارتباط سواد سلامت 
با وضعيت سلامت عمومى، رفتارهاى پيشگيرانه و استفاده از خدمات سلامت در بزرگسالان انجام شد.

روش بررسى: مطالعه ى حاضر مرورى بوده و با استفاده از بانك هاى اطلاعاتى و موتورهاى جستجوى 
”رفتارهاى  سلامت“،  ”سواد  كليدى  واژه هاى  و   PubMed، ProQuest،ScoPus، Elsevier نظير 
اطلاعاتى  بانك هاى  از  استفاده  با  فارسى  مقالات  همچنين  شدند.  انتخاب  ”بزرگسالان“  و  پيشگيرانه“ 
داخلى  پژوهشى  علمى  مجلات  سايت هاى  از  مقالات  جستجوى  نيز  و   IRANMEDEX، MEDLIB

انجام گرفت. بازه ى زمانى مقالات مورد استفاده از سال 2005 تا سال 2017 ميلادى بود.
يافته ها: سطح سواد سلامت ناكافى، در بزرگسالان، ميزان تحصيلات كمتر، درآمد پايين تر و در زنان 
شايع تر بود. در بررسى مطالعات انجام شده، بين سطح سواد سلامت و مراجعه به پزشك، انجام رفتارهاى 
پيشگيرانه و وضعيت سلامت عمومى ارتباط آمارى معنى دارى ديده شد. به نحوى كه افراد داراى سواد 
سلامت ناكافى بيشتر به پزشك مراجعه ميكردند و سابقه بسترى بيمارستان آنها بيشتر بود. افراد با سطح 
سواد سلامت بهتر، وضعيت سلامت عمومى خود را بهتر ارزيابى كردند، همچنين بيش از سايرين نسبت 

به انجام رفتارهاى پيشگيرانه مبادرت ورزيدند.
نتيجه گيرى: به طور كلي اين مطالعه ى مرورى سطح سواد سلامت را در بزرگسالان بسيار ناكافي نشان 
داد كه اين خود لزوم توجه بيشتر به امرسواد سلامت را در برنامه هاى ارتقاي سلامت مي رساند. از 
اين رو با تدوين برنامه هاى جامع، ايجاد رسانه ها و مواد آموزشي ساده و قابل فهم و همچنين مداخلات 
آموزشي كارآمد براي افراد با سواد سلامت ناكافي مي توان گامي مؤثر براي توسعه مهارت هاى سواد 
سلامت و ارتقاي سلامت در جامعه برداشت و از اين طريق مي توان تأثيرات منفي سواد سلامت پايين 

را در جامعه كاهش داد.
 

كليد واژه:  سواد سلامت، رفتارهاى پيشگيرانه و بزرگسالان

زينب غلامرضايى سرولات
* دانشجوى كارشناسى ارشد آموزش بهداشت وارتقاى 
قم،  پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده  سلامت، 

قم،ايران. نويسنده مسئول: 09102042948
Gholamrezaee.68@gmail.com

رقيه محمدپور
وارتقاى  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
قم،  پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده  سلامت، 

قم،ايران 

رابطه سواد سلامت با وضعيت سلامت عمومى، رفتارهاى پيشگيرانه و استفاده
 از خدمات سلامت در بزرگسالان 
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چكيده
مقدمه: پايبندى بد يك مانع جدى براى موفقيت در اقدامات پيشگيرانه از بيماريهاست. در سالهاى اخير 
سواد سلامت به عنوان يك عامل بالقوه و موثر در آموزش بهداشت و به عنوان ابزار پيشگيرى در پايبندى 
به درمان، توجه فزاينده اى دريافت كرده است. مطالعه حاضر به منظور بررسى ارتباط بين سواد سلامت 

مادران وپيروى از رژيم مكمل يارى روزانه (مولتى ويتامين-آهن) كودكان زيردوسال آنان انجام شد.
مراكز  به  كننده  مراجعه  ماه   24 زير  كودك  مادرداراى   251 مقطعى  مطالعه  اين  در  بررسى:  روش 
بهداشتى درمانى شهر مشهد به روش خوشه اى  تصادفى چند مرحله اى انتخاب شدند. ابزار سنجش 
سواد سلامت پرسشنامه  سواد سلامت عملكردى بالغين بود. معيارپيروى از رژيم مكمل، گزارش مادران 
از تعداد روزهاى خوراندن قطره آهن و ويتامين به كودكان درهفته گذشته بود.تجزيه وتحليل داده ها به 

وسيله نرم افزار Spss22 انجام شد
يافته ها: 42 درصد مادران شركت كننده در اين مطالعه سواد سلامت ناكافى داشتند. برخلاف فرض 
(آهن-ويتامين)  مكمل  رژيم  به  پايبندى  از  مادران  گزارش  و  سلامت  سواد  بين  دارى  معنا  ارتباط  ما 
مشاهده نشد(p =0/590). پايبندى كافى مادر با سن كم كودك (p =0/005) وگزارش مادر از فواصل 
سن  و  مادر  كافى  پايبندى  بين   .(p<0/001) داشت  دارى  معنا  آمارى  ارتباط  مكمل ها  مصرف  قطع 
مادر(p=0/135)ميزان تحصيلات(p =0/146)، ميزان آگاهى(p =0/124)، شغل (p =0/978)و وضعيت 

اقتصادى خانوار(p =0/598) ارتباط آمارى معنا دارى مشاهده نشد.
نتيجه گيرى: ارتباط سواد سلامت و گزارش شخصى مادران از پيروى از رژيم مكمل روزانه آهن-ويتامين 

مى تواند تحت تاثير عوامل شناختى واسطه اى قرار گيرد.

كليد واژه:  سواد سلامت، پيروى، مكمل يارى
 

 

سواد سلامت مادران و پيروى از رژيم مكمل (ويتامين –آهن )كودكان زير دو سال
 

سعيده فاكهى خراسانى
سلامت،گروه  ارتقاى  و  آموزش  ارشد  كارشناس   *
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني مشهد، 

مشهد، ايران. نويسنده مسئول: 09159110841
 Fakehikhs1@mums.ac.ir 

نوشين پيمان
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار،گروه 
دانشكده بهداشت، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر 
بهداشتي  خدمات  و  پزشكي  علوم  دانشگاه  سلامت،  بر 

درماني مشهد، مشهد، ايران 
حبيب اله اسماعيلى

دكتراى آمار زيستى، گروه آمار زيستى و اپيدميولوژى، 
بهداشت،  دانشكده  بهداشتى،  علوم  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران 
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چكيده
مقدمه: امروزه سلامت مادران ازاهميت زيادى برخوردار است.زيرابانبودمادر،خانواده ازهم پاشيده وازبين 
مادران  سلامت  درزمينه  گرفته  صورت  جهانى(2010)اقدامات  بهداشت  سازمان  اعلام  ميرودبراساس 
ناكافى بوده وفعاليتهاى فورى بايددرجهت افزايش مداخلات موثروحقيقى به منظوربهبودبهداشت بارورى 

ومادرى ايمن انجام گردد.
روش بررسى: اين مطالعه بصورت مرورى بابهره گيري از15مقاله جستجوشده درسايت جهاددانشگاهي 

pubmedانجام شده است. .
مختلف  نامناسب،بعدفاصله،فرهنگهاى  محيطى  شرايط  فقر،سوءتغذيه،  همچون:  وجودعواملى  يافته ها:  
زنان،كمتربودن  تحصيلات  سطح  بودن  وياپايين  درتحصيل  جنسيتى،محدوديت  ها،تبعيض  بومى،تعرفه 
فرصتهاى كسب درآمدو....همگى نشان دهنده فرصتهاى ازدست رفته بمنظورارتقاى سطح سلامت مادران 
ميباشد مطالعات نشان دادكه75٪مواردمرگ درمقطع زايمان ياپس اززايمان اتفاق افتاده است كه نشانه اى 
ازاهميت مراقبتهاى حين وپس اززايمان است. بررسيها نشان ميدهد كه درسرتاسردنياتقريباازهر10زايمان 
باردار  وميرمادران  مرگ  ميزان  كاهش  امرموجب  اين  ميشودكه  افرادماهرانجام  باحضور  6زايمان 
از  ياپس  حين  از:خونريزى  عبارتست  درايران  مادران  مرگ  علت  شايعترين  تحقيقات  طبق  ميشود. 
دوران  زايمان،خونريزى  از  پس  باردارى،عفونت  با  همراه  عروقى  قلبى  زايمان،اكلامپسى،بيماريهاى 
فوت  كه  مادرانى  درتمام  مشترك  اصل  يك  است  بذكر  ريه.لازم  جنين،آمبولى  سقط  باردارى،عوارض 
كرده اند،دريافت ناكافى درمان ياشروع ديرهنگام درمان است. تازه ترين آمارمرگ وميردرامريكاحاكى 
ازآن است كه كه مرگ وميرخانمها بعلت چندعامل عمده تغييرشيوه زندگى يك زن، به عهده داشتن 

مسئوليت دوگانه اجتماعى و خانوادگى، استرس،  سقط غيربهداشتى وپرخطر در حال افزايش است. 
نتيجه گيرى: اگرهمه زنان به مداخلات لازم براى جلوگيرى يا درمان عوارض ناشى از باردارى، يا زايمان 
دسترسى داشته باشند، از75٪ مرگهاى مادرى پيشگيرى خواهد شد. دراين زمينه مداخلات وراهكارهاى 
ازاهميت  اى  نشانه  كه  زايمان  از  پس  يا  زايمان  درمقطع  مرگ  موارد  به  توجه  با  مى باشد:  مطرح  زير 
مراقبتهاى حين وپس از زايمان است، آموزش كادر درمان درخصوص بررسى وضعيت مادران در اين 
مقطع لازم  مى باشد.  شناسايى شكاف ما بين پوشش و كيفيت خدمات مراقبتى در حين ارائه اين خدمات 
مشاوره هاى  افزايش   . مذكور  شكاف  بردن  ازبين  موثرجهت  مداخلات  اجراى  و  طراحى  و  مادران  به 
بهداشت بارورى  براى زنان، مردان و نوجوانان به منظوراجتناب ازباردارى هاى ناخواسته، برنامه ريزى 
نشده و سقطهاى غيرايمن انجام مطالعات ثانويه بر روى كليه مطالعات كشورى در زمينه مرگ و مير 

مادران و ارائه مدلهاى مناسب كاهش آسيب در اين مورد 
. 

كليد واژه:  باردارى – زايمان - مرگ و مير- مادران

سهيلا فتحعلي زاده
* دانشگاه علوم پزشكي مشهد/مشهد/ايران

مهناز چاهى پور
مركز بهداشت شماره 2 شهرستان مشهد 

 

بررسى اپيدميولوژى علل مرگ و مير مادران و راهكار آن
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چكيده
ودورى  مناسب  بدنى  وفعاليت  صحيح  سالم،تغذيه  تاسال2020،بازندگى   ،WHOآمار براساس  مقدمه: 
بدليل  كرد.  جلوگيرى  سرطان  واز40٪مواردابتلابه  نفررانجات  دوميليون  جان  سرطانزاميتوان  ازعوامل 
بقادرآنهاپايين  آنهاوجودنداردوميزان  موثربراي  غربالگري  قابليت  گوارش  دستگاه  سرطانهاي  اينكه 

است،شناساييريسك فاكتورهاي بروزآن ازاهميت زيادي برخورداراست.
روش بررسى: مطالعه موردنظربصورت مروري بااستفاده ازمقالات ديگرتهيه شده است.

شد:ارتباط  انجام  دررشت  كه  درتحقيقي  شده:  انجام  ازتحقيقات  حاصل  نتايج  براساس  ها:  يافته 
سرطان  روده،ديابت،سابقه  التهابي  روده،بيماريهاي  پوليپ  بدن،سابقه  توده  شاخص  بين  معناداري 
دوگروه  بين  معناداري  ارتباط  وجوددارد.همچنين  كولوركتال  وسرطان  يك  درجه  درفاميل  كولوركتال 
موردمطالعه(مبتلاوغيرمبتلا)ازنظراستعمال سيگار،مصرف ميوه جات وسبزيجات،محصولات لبني،مصرف 
گوشت قرمز،وضعيت اجابت مزاج،وورزش وجوددارد.نتايج تحقيقي كه درتهران انجام شد:38,2٪شاخص 
نبوده  مطلوب  درسطح  ازآنان  هيچيك  غذايي  ورفتارهاي  وبالاترداشته  وزن  درحدافزايش  بدني  توده 
سفيد  نداشتند.62٪ازافرادباماده  بانورخورشيدتماس  مستقيم  هيچگاه  است.40,4٪ازافرادموردمطالعه 
نتايج  داشتند.  نامطلوب  شدندوBMI٪47طبيعي  مي  داشتند.46٪ازافراددچارعصبانيت  تماس  كننده 
تحقيقات ژاپني نشان داده:بين مصرف غذاهاي ژاپني مانندماهي خشك ونمك سودشده وميرايي ناشي 
ازسرطان معده ارتباط مثبتي وجوددارد. براساس تحقيقات:سن بالا،جنس مذكر،عادات غذايي ناصحيح 
وميوه  سبزيجات  كافي  مصرف  وعدم  دودي  پرنمك،ترشيجات،غذاهاي  غذاهاي  فراوان  مانندمصرف 
ها،زندگي كم تحرك،مصرف سيگاروالكل،سابقه فاميلي مثبت،دركنارسابقه پزشكي فردي مانندآلودگي به 
هليكوباكترپيلوري،گاستركتومي،آنمي پرنيسيوز،پوليپ معده،متاپلازي روده اي(درسرطان معده)سابقه مري 
كولوركتال)ازريسك  آدنوماتوز(درسرطان  اولسروز،وپوليپ  كرون،كوليت  بيماري  بارت،آشالازي،سابقه 
فاكتورهاي مهم ميباشد. دربرخي ازتحقيقات ديده شده:آنتي اكسيدانهاازقبيل بتاكاروتن واسيداسكوروبيك 
مانع شكل گيري عوامل سرطانزاميشوندكه اين مصونيت به دنبال مصرف ميوه وسبزيجات فراهم ميشود.
نتيجه گيري: نظربه اينكه عادات غذايي درسطح مطلوب نبوده لذانظرمسئولان مرتبط باسلامت مردم 
كاررابه  ووزارت  عالي  وپرورش،آموزش  خبري،آموزش  درگيرباامرسرطان،رسانه هاى  نظيرموسسات 

امرخطيراطلاع رساني وافزايش آگاهي مردم درزمينه عادات غذايي پيشگيري جلب مي كنند. 
مصرف  وكاهش  مركبات  بويژه  تازه  هاوسبزيجات  ميوه  مصرف  افزايش  سمت  به  غذايي  رژيم  تعديل 
دركنترل  وراهكارمهم  استراتژي  ميتوانديك  شده  فرآوري  وگوشت هاى  سودشده  نمك  نمك،غذاهاي 
وپيشگيري ازسرطان باشدوازآنجايي كه غربالگري سرطان مشكل وپرهزينه است راهكارهاي پيشگيري 

اوليه نسبت به تداخلات درماني جهت كنترل اين بيماري دراولويت است.

كليد واژه: سرطان،دستگاه گو ارش،ريسك فاكتور

 

بررسى اپيدميولوژيك و ريسك فاكتورهاي سرطان دستگاه گوارش
 

سهيلا فتحعلي زاده
* دانشگاه علوم پزشكي مشهد/مشهد/ايران

مهناز چاهى پور
مركز بهداشت شماره 2 شهرستان مشهد 
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چكيده
مقدمه: اضطراب امتحان يكى از شايعترين مشكلات روانى كه نقش مخرب و بازدارندهاى در سلامت 
روانى و آموزشى دانش آموزان بخصوص دانش آموزان مقطع پيش دانشگاهى كه مى تواند عملكرد فرد 

را مختل كند و منجر به عدم موفقيت در امتحان گردد.
روش بررسى: اين تحقيق يك مطالعه مقطعى از نوع توصيفى-تحليلى بود كه درآن تعداد 250نمونه به 
روش نمونه گيرى دردسترس جهت بررسى انتخاب شدند. جهت انجام تحقيق از پرسشنامه استاندارد 
اضطراب امتحان  TAIاستفاده گرديد. داده ها در   SPSSبا استفاده از آزمونهاى واريانس يك طرفه و 

Tمستقل و ضريب همبستگى پيرسون در سطح معنادارى P<0/05مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها:  در اين مطالعه 50٪ (125نفر) از دانش آموزان پسر و 50٪ (125نفر) دختر بودند. ٪21/2 (53 
نفر) داراى اضطراب امتحان بالا، 48/4٪ (121 نفر) اضطراب امتحان متوسط و 30/4٪ (76 نفر) اضطراب 
امتحان پايين بودند. يافته ها اختلاف معنادارى را در نمره اضطراب امتحان بر حسب جنس نشان داد 
(p=0/006). و همچنين بر حسب سطح تحصيلات والدين ( پدر و مادر) نشان داد (P=0/008 و ضريب 
همبستگى پيرسون همبستگى معكوس و معنى دارى بين اضطراب امتحان با معدل دانش آموزان مورد 

 .(P=0/003 و r =-0/283) بررسى نشان داد
نتيجه گيرى: با توجه به ميزان بالاى اضطراب امتحان در بين دانش آموزان مقطع پى  دانشگاهى، و با در 
نظر گرفتن تأثير منفى اضطراب بر عملكرد تحصيلى دانش آموزان، لزوم بكارگيرى خدمات روانشناسى و 
مشاوره، و برنامه ريزى جهت كمك رسانى براى پيشبرد اهداف بهداشت روانى دانش آموزان به منظور 

پيشگيرى از خسارات جسمانى، روانى، تحصيلى و اقتصادى  پيشنهاد مى گردد.

كليد واژه:  اضطراب امتحان، امتحان، دانش آموزان

اعظم فتحى
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  ارشد  دانشجوى 

دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
جواد حكيم الهى

استاديار، گروه اطفال، دانشكده پزشكى، دانشگاه علوم 
پزشكى قم، قم، ايران
سامان برمه زيار

پزشك عمومى دانشگاه آزاد اسلامى واحد قم، قم، ايران
سيامك محبى

گروه  دانشيار  بهداشت،  آموزش  تخصصى  دكترى   *
آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشگاه علوم پزشكى 

قم، قم، ايران. 09183304297                      
mohebisiamak@yahoo.com                                   

 

بررسى اضطراب امتحان در دانش آموزان مقطع پيش دانشگاهى شهر قم و 
عوامل مرتبط با آن در سال 1395
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چكيده
مقدمه: آرتريت روماتوئيد يك بيمارى التهابى خود ايمنى كه منجربه تخريب مفصل و ناتوانى بيماران 
مى شود. افراد مبتلا به اين بيمارى در معرض كاهش كيفيت زندگى هستند. كيفيت زندگى متفاوت از 
وضعيت سلامت است. عامل كليدى در مديريت موفق آرتريت روماتوئيد، داشتن رفتار خود مراقبتى 
مناسب است. لذا مطالعه حاضر با هدف تعيين ارتباط بين كيفيت زندگى، وضعيت سلامت و رفتار خود 

مراقبتى در بيماران آرتريت روماتوئيد شهر قم انجام شده است.
كلينيك  به  كننده  مراجعه  روماتوئيد  آرتريت  بيمار   200 برروى  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
 ،(20-SF) روماتولوژى شهر قم انجام شده است. ابزار كار پرسش نامه شامل سازه هاى كيفيت زندگى
وضعيت سلامت (2SF-AIMS) و رفتارهاى خود مراقبتى بوده است كه از طريق مصاحبه تكميل گرديد. 

داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS22 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
بين  همبستگى  يافته ها  بودند.  آقا   ٪23 و  خانم   ٪77 و  سال   48/3+10/39 سنى  ميانگين  يافته ها: 
و  خودمراقبتى  بين  و  داد  نشان  معكوس  معنى دار  ارتباط  بيماران  سن  با  زندگى  كيفيت  و  خودمراقبتى 
كيفيت زندگى نيز ارتباط معنى دار مثبت وجود داشت و هرچه ميزان خودمراقبتى بيشتر باشد، كيفيت 

 .(r=0/583 ،P<0/001) زندگى بيماران نيز در وضعيت مطلوب ترى بود
از  و  مستقيم  غير  بطور  خود مراقبتى  رفتارهاى  متغيرهاى  پژوهش،  اين  يافته هاى  براساس   نتيجه گيرى:: 
طريق وضعيت سلامت برروى كيفيت زندگى بيماران آرتريت روماتوئيد موثر است. شناسايى بهتر عوامل 
پيش بينى كننده كيفيت زندگى بيماران آرتريت روماتوئيد، توسط كاركنان بهداشتى به منظور مداخلات 

موثر بهداشتى در جهت ارتقاء كيفيت زندگى اين بيماران ضرورى مى باشد.

كليد واژه:  آرتريت روماتوئيد، كيفيت زندگى، وضعيت سلامت، رفتارهاى خود مراقبتى

 

بررسى  ارتباط خود مراقبتى با وضعيت سلامت و كيفيت زندگى بيماران مبتلا به آرتريت روماتوئيد 
مراجعه كننده به كلينيك روماتولوژى شهرقم در سال1394

اعظم فتحى
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
جواد حكيم الهى

گروه پزشكى، دانشكده پزشكى، دانشگاه علوم پزشكى 
قم، قم، ايران
ميثم فدايى

گروه پزشكى، دانشكده پزشكى، دانشگاه آزاد واحد قم، 
قم، ايران

زينب كريمى
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
سيامك محبى

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران. نويسنده 

مسئول: 09183304297
mohebisiamak@yahoo.com
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت ظرفيت افراد براى كسب،پردازش  و درك اطلاعات و خدمات بهداشتى پايه مورد 
نياز براى تصميم گيرى هاى سلامتى     مى باشد .مطالعه حاضر به منظور تعيين سواد سلامت افراد 65-

15سال  شهرستان بوئين مياندشت طراحى و اجرا گرديد.
روش بررسى: اين مطالعه يك مطالعه توصيفى- تحليلى از نوع مقطعى بود كه در سال 1393بر روى 
بوئين  شهرستان  روستايى  و  شهرى  درمانى  بهداشتى  مراكز  پوشش  تحت  سال   15-65 30نفرازافراد 
مياندشت با استفاده از نمونه گيرى تصادفى چند مرحله اى انجام شد .اطلاعات با استفاده از پرسشنامه 
سواد سلامت ايرانيان جمع آورى شد، تجزيه وتحليل داده هابا استفاده از نرم افزار 18spss وآزمون هاى 

آمارى تى تست،كاى دو،ضريب همبستگى و رگرسيون انجام شد.
يافته ها:  يافته ها حاصل از اين پژوهش نشان داد سواد سلامت كل در تقريبا 90٪ افراد در شهرستان 
بويين مياندشت در سطح ضعيف و متوسط برآورد شد و حدود 10٪ در سطح كافى قرار داشتند. ميزان 
دسترسى به منابع اطلاعاتى سلامت در شهرستان بويين حدود46٪ نامناسب و 40٪ متوسط بود. اما در 
سازه خواندن حدودا 50٪ افراد در سطح كافى توانا بودند. ٪63 افراد مطالعه در توانايى درك اطلاعات 
سلامت در حد ضعيفى بودند و 70٪ از توان تفسير و قضاوت ضعيف و پائينى در اطلاعات سلامت 
برخوردار بودند. تقريبا 63٪ افراد از قدرت تصميم گيرى و ارتباط كافى برخوردار بودند. حدود 36٪ افراد 
داراى دانش كافى، و 20٪ داراى دانش متوسط و 46٪ افراد داراى دانش ناكافى و كم از اطلاعات سلامت 
بودند. تقريبا 63٪ درسازه توانمندسازى فردى در حوزه سلامت سطح ضعيفى داشتند. اما عليرغم اينكه 
هيچ يك از افراد شهرستان بويين مياندشت در سطح مطلوبى از توانمندسازى فردى سلامت برخوردار 

نبودند، درسازه توانمندسازى اجتماعى نيمى از افراد سطح كافى و مطلوب داشتند. 
نتيجه گيرى: با توجه  به پائين بودن سطح سواد سلامت شهرستان بوئين مياندشت  و اهميت آن در 
در  سلامت  سواد  مهارتهاى  توسعه  منظور  به  آموزشى  سلامت،مداخلات  ارتقاى  و  زندگى  سبك  بهبود 

جامعه ضرورى است و پيشنهاد مى شود رسانه ها و مواد آموزشى قابل فهم تر طراحى و استفاده شود.

(HELIA) كليد واژه:  سواد سلامت،بوئين مياندشت،پرسشنامه سواد سلامت ايرانيان

فرزانه فتحى
سلامت  وارتقاى  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناس 
ايران.  اصفهان،  اصفهان،  پزشكى   علوم  دانشگاه 

09134712535
f.fathi1392@gmail.com

دكتر منصور شيرى 
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  مسئول  كارشناس 
اصفهان،  پزشكى   علوم  بهداشتى،دانشگاه  معاونت 

اصفهان، ايران

 

بررسى سواد سلامت بزرگسالان 65-15سال شهرستان بوئين مياندشت
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چكيده
مقدمه:  سواد سلامت به ظرفيت كسب، پردازش، درك اطلاعات اساسي و خدمات مورد نياز جهت 
تصميم گيري هاى مناسب در زمينه سلامت اطلاق مي گردد؛ كه يك فاكتور مهم و قابل اصلاح جهت 
بهبود دستيابى به اطلاعات بهداشتى، نحوه ي ارتباط با ارائه دهندگان خدمات بهداشتى و جهت يابى 
نسبت به سيستم مراقبت سلامتى است. با توجه به اهميت بالاي سواد سلامت در مادران و تاثير مستقيم 
آن بر روي سلامت كودكان، مطالعه حاضر با هدف تعيين وضعيت سواد سلامت مادران داراى كودك 

بسترى در بخش اطفال انجام شد.
روش بررسى: مطالعه حاضر، پژوهشى توصيفى- تحليلى است كه به روش مقطعى در سال 1396 انجام 
بن  موسى  حضرت  بيمارستان  اطفال  بخش  در  بسترى  بيماران  مادران   پژوهش  مورد  جامعه  گرفت. 
جعفر(ع) قوچان و تعداد نمونه 262 نفر بود كه به روش نمونه گيرى خوشه اى انتخاب شدند. ابزار گرد 
آورى اطلاعات، پرسشنامه سواد سلامت عملكردى در بالغين (TOFHLA) بود. روايي ابزار پژوهش از 
طريق تعيين ايندكس روايي محتوا و پايايي آن با ضريب آلفاي كرونباخ تأييد شد. جهت تجزيه و تحليل 

داده ها از نرم افزار آمارى  spss نسخه 18 استفاده شد. 
يافته ها:  ميانگين سنى مادران مورد بررسى 6,67±27,2 و ميانگين نمره سواد سلامت مادران14,65 
±68,52  بود؛ به طورى كه سواد سلامت 24٪ ناكافى، 22,7٪مرزى و 53,3٪ سواد كافى داشتند. سواد 

سلامت با تحصيلات (P<0/001) و شغل (P<0/001) ارتباط معنادارى داشت.
نتيجه گيرى: يافته ها نشان داد هر چند بيش از نيمى از مادران سواد سلامت كافى داشتند ولى با توجه 
به اهميت سواد بهداشتى مادران در سلامت كودكانشان لازم است مسئولين بهداشتى كشور، برنامه هاى 
آموزشى بيشتري جهت ارتقاي سطح سواد سلامتى و توانمندسازي اين قشر تدوين كنند. همچنين ارائه 
آموزش ها توسط پرسنل بيمارستان در زمان بسترى كودكان با وسايل كمك آموزشى و به صورت شفاهى 

به مادران آنها جهت كاهش دفعات بسترى توصيه مى گردد.

كليد واژه:  سواد سلامت، مادران، كودكان بسترى 

 

بررسى سطح سواد سلامت مادران بيماران بسترى در بخش اطفال
 

مريم فخربراتى
مجتمع  جامعه،  بهداشت  پرستارى  ارشد  كارشناس   *
پزشكى  علوم  دانشگاه  قوچان،  سلامت  عالى  آموزش 

مشهد، ايران. نويسنده مسئول:09157066584،
fakhrbaratim@yahoo.com

عبدالقائم قربانى
كارشناس پرستارى، بيمارستان موسى بن جعفر قوچان، 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، ايران 
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت به معناى ميزان ظرفيت فرد در كسب، پردازش و درك اطلاعات بهداشتى پايه 
وخدمات بهداشتى مورد نياز جهت اخذ تصميمات بهداشتى آگاهانه است. سطح سواد سلامت بهداشتى 
در مراقبت و درمان بيماريهاى مزمن مانند ديابت تاثير دارد هدف از اين مطالعه بررسى تاثير آموزش 
برسواد سلامت بيماران ديابتى نوع 2 در روستاى كاغذى و حسين آباد شهرستان آران و بيدگل مى باشد.

روش بررسى:  اين مطالعه به شيوه نيمه تجربي شاهددار(آزمون – كنترل ) در سال 95 روى 120 بيمار  
مبتلا به ديابت نوع 2، داراى پرونده ديابت در دو خانه بهداشت روستاى حسين آباد وكاغذى شهرستان 
آران و بيدگل در قالب گروه هاى مداخله(60 نفر) و كنترل(60 نفر) انجام شد. نمونه گيرى به صورت 
سرشمارى انجام شد و به منظور جمع آورى داده ها از پرسشنامه هاى دموگرافيك، آگاهى، رفتارهاى تغذيه 
اى و سواد سلامت بهداشتى بزرگسالان ايرانى(HELIA) استفاده شد. پرسشنامه براي هردوگروه تكميل 
شد و جلسات آموزشى به مدت چهار هفته براى گروه مداخله برگزار شد. دوماه پس ازمداخله آموزشى، 
پرسشنامه پسآزمون براى هردوگروه مداخله و كنترل تكميل شد. اطلاعات جمع آورى شده از طريق نرم 
افزارspss17 و با بكارگيرى آمارهاى توصيفى (ميانگين و انحراف معيار) و آزمونهاى آمارى تى تست، 

ضريب همبستگى، آناليز واريانس ANOVA  مورد تجزيه وتحليل قرار گرفت.
يافته ها:  يافته هاي مطالعه نشـــان داد كه ميانگين نمرات آگاهى، رفتارهاى تغذيه اى و سواد سلامت 
 (P<0/005) بين دو گروه كنترل و مداخله قبل از اجراى برنامه آموزشى اختلاف معنادار آمارى نداشت
ولى بعد از آموزش، ميانگين نمرات آگاهى، رفتارهاى تغذيه اى و سواد سلامت بين دو گروه كنترل و 

. (P<0/001) مداخله تفاوت آماري معنى داري داشــت
نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه حاكى ازاثربخشى مداخله آموزشى از طريق برگزارى جلسات وكارگاه هاى 
آموزشى در مورد بيماران ديابتى است كه با توجه به مزاياى اين روش از قبيل مقرون به صرفه بودن و 

دسترسى آسان، لازم است بيش  از پيش مورد توجه قرار گيرد.

كليد واژه:  آموزش، سواد سلامت، ديابت، بيماران روستايى 

الهام فداييان آرانى
بهداشت،  دانشكده  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 

علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
فرخنده امين شكروى

سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  گروه  *دانشيار 
تهران،  مدرس،  تربيت  دانشگاه  پزشكى  علوم  دانشكده 

ايران. 09122505977،
Aminsh_f@modares. ac.ir

حميد توكلى قوچانى
 استاديار گروه آموزش بهداشت وارتقا سلامت، دانشكده 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي خراسان شمالي، بجنورد، 

ايران

 

بررسى تاثير آموزش بر سواد سلامت بيماران ديابتى نوع 2 روستاى حسين آباد 
شهرستان آران و بيدگل در سال 95
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چكيده
مقدمه:  به طور يقين دوران باردارى براى هرزوجى بخصوص در اولين بار تجربه ناشناخته است و قرار 
گرفتن در اين وضعيت جديد بدون داشتن آگاهى، موجب ترس و نگرانى مى شود. بدون شك اضطراب و 
ترس ناشى از ندانستن اطلاعات مورد نياز اين دوران موجب خستگى و ناتونى در تصميم گيرى درست 
مى شود. لذا اين مطالعه با هدف اثر آموزشهاى ارائه شده در كلاسهاى آمادگى براى زايمان برروى آگاهى 

مادران انجام گرفت.
روش مطالعه : اين مطالعه توصيفى–  تحليلى است. داده هادر برنامه نرم افزارى Excel جمع بندى و 
تحليل شده است انجام روش زايمان در زنان مراجعه كننده به مركز بهداشتى درمانى مورد بررسى قرار 

گرفت. 
يافته ها:  1,7٪ از جمعيت استان آذربايجان شرقى را در طول سال 96 مادران باردار تشكيل داده اند. 
در سال 96 مادران شركت كننده در كلاسهاى آمادگى برا ى زايمان در واحدهاى ارائه خدمت بخش 
دولتى 7193نفر  از 44250 نفر كل مادر بوده است كه 31٪  اين مادران كليه آموزشهاى موردنياز دوران 

باردارى را مطابق با پروتكل كشورى دريافت نموده اند.
نتيجه گيرى: مطالب ارائه شده در كلاسهاى آمادگى براى زايمان كه مطابق با پروتكل كشورى مى باشد 
هم به صورت شفاهى و هم به صورت عملى و فيلم آموزشى مى باشد لذا مادر كليه آموزشها را نه تنها 
كامل دريافت مى نمايد بلكه با توجه به متد ارائه شده مى تواند آن را به صورت كاربردى در دوران 
باردارى، زايمان و پس از زايمانت استفاده نموده وبا افزايش آگاهى مادر  مى تواند بر بسيارى از مشكلات 
خود در دوران باردارى غلبه نمايد.  كه توسط خود مادر  قابل حل مى باشد كه در اين دوران بوجود 

مى آيد را به راحتى براى مادران تشگيل مى گردد 

كليد واژه:  زايمان فيزيولوژيك، زايمان طبيعى

 

بررسى اثر آموزشهاى ارائه شده در كلاسهاى آمادگى براى زايمان برروى آگاهى مادران
 

نسرين فرشباف قاسمى راسخ
علوم  دانشگاه  بهداشتى  معاونت  مادران  كارشناس   *

پزشكى تبريز، تبريز، ايران
 farshbafn@ tbzmed.ac.ir

رزيتا فيروزنيا
درمانى،  بهداشتى  خدمات  مديريت  دكترا  دانشجوى 
علوم  دانشگاه  بهداشتى  معاونت  مادران  كارشناس 

پزشكى تبريز، تبريز، ايران
firoozniar@tbzmed.ac.ir 

ناهيد عارف حسينى 
علوم  دانشگاه  بهداشتى  معاونت  ميانسالان  كارشناس 

پزشكى تبريز
دكتر ناصر رهبرى فرزو

معاونت  خانواده  و  جمعيت  سلامت  واحد  گروه  مدير 
بهداشتى دانشگاه علوم پزشكى تبريز
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چكيده
مقدمه: كودكان و نوجوانان بيش از ديگر گروه هاى سنى به تغذيه كافى و سالم نياز دارند تا بتوانند به رشد 
جسمى و تكامل ذهنى كافى دست يابند. عادات و الگوهاى غذايى كه در دوران كودكى شكل گرفته و تا 
پايان زندگى باقى مى ماند. براى اينكه كودكان بتوانند مهارت هاى لازم براى انتخاب صحيح مواد غذايى 

را به دست بياورند به آموزش تغذيه نياز دارند.
روش بررسى: در اين بررسى نيمه تجربى تعداد 193 دانش آموز پايه پنجم ابتدايى از طريق نمونه گيرى 
خوشه اى  دومرحله اى از مدارس مروج سلامت شهر فريمان انتخاب و به دو گروه كنترل و مداخله 
تقسيم شدند. ابزار گردآورى اطلاعات پرسشنامه اى محقق ساخته بود كه روايى و پايايى آن بررسى و 

مورد تأييد قرار گرفت و پيش آزمون از هر دو گروه به عمل آمد.
 بر اساس يافته ها حاصل از پيش آزمون، نيازسنجى تدوين و محتواى آموزشى طراحى گرديد. سپس 20 
نفر از  دانش آموزان توانمند و علاقمند به عنوان آموزش دهندگان همسال انتخاب و طى 3 جلسه ى 
يك ساعته به همراه يك جلسه پرسش و پاسخ در مدارس مداخله، آموزش داده شد .بعد از اتمام دوره 
آموزشى به مدت 2 ماه آموزشگران همسال در نقش بهداشتيار تغذيه و به عنوان يادآور به كار گرفته 
شدند. پس از مداخله، پرسشنامه پس آزمون توسط همان دانش آموزان ( مدارس مداخله و شاهد ) 
تكميل گرديد. اطلاعات بوسيله نرم افزار SPSS و آزمونهاى آمارى تى زوجى، تى مستقل، رگرسيون و 

همبستگى مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  يافته ها نشان داد كه قبل از مداخله، ميانگين نمرات آگاهى، منافع، موانع، حساسيت و شدت 
درك شده و خودكارآمدى بين دو گروه تفاوت معنى دارى نداشتند(P<0/05 ) اما پس از آموزش، 
ميانگين نمرات كليه سازه هاى الگوى اعتقاد بهداشتى در گروه مداخله تفاوت معنادارى نسبت به گروه 
كنترل نشان داد (P<0/05)مدل رگرسيونى شامل رفتار به عنوان متغيير وابسته و آگاهى، حساسيت و 
شدت درك شده، منافع و موانع درك شده و خودكارآمدى به عنوان پيش بينى كننده ها، معنادار شد 
(p=0/01) بطوريكه منافع درك شده بيشترين تاثير را بر رفتار داشته و به ازاى يك واحد افزايش در 

متغيير منافع درك شده، 0/96 واحد افزايش در متغيير رفتار ايجاد مى شود. 
نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان داد كه آموزش مبتنى بر مدل اعتقاد بهداشتى از طريق همسالان 
بر رفتار تغذيه اى دانش آموزان تأثير مثبت دارد بطوريكه قبل از مداخله 6/8٪ دانش آموزان گروه 
مداخله دوستان را به عنوان منبع راهنما براى عمل اعلام نمودند اما بعد از مداخله و تحت تاثير آموزش 
همسالان درصد دانش آموزانى كه دوستان را به عنوان منبع كسب اطلاعات تغذيه اى نام بردند به 
56/4٪ افزايش يافت، كه اين  نشان دهنده افزايش اعتماد دانش آموزان به همسالان خود به عنوان 

منبع اطلاعاتى مى باشد.

كليد واژه:  رفتارهاى تغذيه اى، مدل اعتقاد بهداشتى، آموزش همسالان، مدارس مروج سلامت

تكتم فرقانى
فريمان،  بهداشت  مركز  عمومى،  بهداشت  ليسانس   *
مسئول:  نويسنده  ايران.  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

،051-34630116
   E-mail : forghanit1@mums.ac.ir

طاهره حسن زاده
علوم  دانشگاه  فريمان،  بهداشت  مركز  آمار،  ليسانس 

پزشكى مشهد، ايران
اعظم رضائى دانش

فريمان،  بهداشت  مركز  عمومى،  بهداشت  ليسانس 
دانشگاه علوم پزشكى مشهد، ايران

زهرا قلى زاده
فريمان،دانشگاه  بهداشت  مركز  روانشناسى،  ليسانس 

علوم پزشكى مشهد، ايران

 

بررسى تاثير آموزش همسالان مبتنى بر مدل اعتقاد بهداشتى بر رفتارهاى تغذيه اى 
دانش آموزان پنجم ابتدايى مدارس مروج سلامت شهر فريمان 
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چكيده
مقدمه: امنيت غذايى يعنى دسترسى همه افراد يك جامعه، در تمام ادوار عمر به غذاي كافى و سالم براي 
جهانى (2017)  بهداشت  سازمان  مى شود،گزارش  گفته  غذائى  ترجيحات  با  مطابق  فعال  زندگى  داشتن 
بيان مى كند كه مرد يا زن بودن با توجه به تفاوت جنسيتى و زيستى تأثير قابل توجهى بر سلامتى دارد. 
سلامت زنان و دختران از نگرانى خاصى برخوردار است، زيرا در بسيارى از جوامع، آن ها به علت تبعيضى 
كه ريشه در عوامل اجتماعى-فرهنگى دارد، محروم مى¬مانند. در حالى كه فقر مانع مهمى براى سلامتى 
زنان و مردان است، اما به عنوان مثال، به دليل شيوه هاى تغذيه (سوءتغذيه) و استفاده از سوخت هاى 
ناسالم براى پخت وپز، اثر آن بر ميزان سلامتى زنان و دختران بيشتر است. تغذيه از بسيارى جهات بر 
سلامتى تأثير مى گذارد. عدم تعادل مواد مغذى در بدن، چه كمبود و چه مصرف بيش از حد، بر سلامت 
فرد اثر گذاشته و عملكرد طبيعى بدن را مختل مى نمايد با توجه به نكات بيان شده و تمامى عواملى كه بر 
امنيت غذايى مؤثر است و آن هم به نوبه خود بر سلامت افراد جامعه بخصوص زنان كه مادران كودكانى 
هستند كه آينده سازان هر كشورى محسوب مى شوند و سلامت آن ها بر سلامت كودكانشان و سلامت 

كودكان بر سلامت جامعه تأثير مى گذارد. 
روش بررسى: اين مطالعه با استفاده از يك پيمايش ميدانى و استفاده از از پرسشنامه ى استاندارد و 

بكارگيرى پرسشنامه ى امنيت غذايى ISDEF و پرسشنامه سلامت عمومى انجام شده است.
يافته ها و تيجه گيرى: يافته هاى تحقيق نشان داد 7 متغير محل سكونت، مقدار مواد غذايى در دسترس، 
تعداد وعده غذايي، تعداد ماه هاى دسترسي به مواد غذايي، نوع غذاى مصرفى بيرون از منزل، امكانات 
منزل، درآمد سرپرست خانوار، به طور مستقيم بر سلامت زنان عضو خانوار تأثير دارند. يافته ها نشان 

مى دهد كه اين 7 متغير در مجموع 0,59 از تغييرات مربوط به متغير امنيت غذايى را تبيين مى كنند.
 

كليد واژه:  امنيت غذايى، سلامت، زنان، خانوارها. 

 

تاثير امنيت غذايى بر سلامت زنان عضو خانوارهاى شهرستان انديمشك 
 

مهديه رحيمى نژاد
كشاورزى،  آموزش  و  ترويج  گروه  ارشد  دانشجوى 
تهران،  مدرس،  تربيت  دانشگاه  كشاورزى،  دانشكده 

ايران.
همايون فرهاديان

* استاديار  گروه ترويج و آموزش كشاورزى، دانشكده 
ايران.  تهران،  مدرس  تربيت  دانشگاه  كشاورزى، 

نويسنده مسئول: 09120498154 
homayonfarhadian@modares.ac.ir

 شهلا چوبچيان
دانشكده  كشاورزى،  آموزش  و  ترويج  گروه  استاديار 

كشاورزى، دانشگاه تربيت مدرس تهران، ايران.
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چكيده
اين  شود.  منجر  خويش  از  مراقبت  در  افراد  ظرفيت  افزايش  به  تواند  مي  سلامت  سواد  ارتقاء  مقدمه: 
مهارت به توانايي افراد در كسب، تحليل و درك اطلاعات مربوط به سلامت و خدمات مرتبط براي 
تصميم گيري به موقع و اقدام لازم در جهت ارتقاء سلامت افراد اشاره دارد. اين مطالعه با هدف توصيف 

وضعيت سواد سلامت كاركنان دانشگاه علوم پزشكى مشهد در سال 1397 انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفي- مقطعي در دانشگاه علوم پيراپزشكي مشهد انجام شد. از بين مراكز 
تحت پوشش دانشگاه به طور تصادفي يك دانشكده يك بيمارستان تخصصي و يك بيمارستان جنرال 
انتخاب شد. از بين كاركنان اين مراكز 163 نفر به صورت تصادفي ساده انتخاب و به پرسشنامه استاندارد 
سنجش سواد سلامت بزرگسالان((HELIA پاسخ دادند. اين پرسشنامه در قالب 5 مولفه مهارت خواندن، 
دسترسى، فهم و درك، ارزيابى، تصميم گيرى و كاربرد اطلاعات سلامت سطح سواد سلامت افراد را 

ارزيابي مي نمايد. داده هاى گردآوري شده با استفاده از نرم افزار SPSS16 و آمار توصيفي ارائه شد.
يافته ها: سن اكثر افراد شركت كننده در مطالعه بين 30 تا 40 سال و ميانگين آن 36/24 سال بود. 
52/79 درصد شركت كنندگان زن و سطح تحصيلات اغلب آنها ليسانس (50/31) بود. ميانگين نمره 
سواد سلامت در بين مردان و زنان به ترتيب 59/1 و 45/46 بود. منبع كسب اطلاعات 72/04 درصد 
افراد اينترنت بود. در اين مطالعه  از 100 امتياز مربوط به هر مولفه امتياز مولفه مهارت خواندن 52/67، 
دسترسى 54/42 فهم و درك 54/01، ارزيابى 48/75 و تصميم و كاربرد اطلاعات سلامت 49/64 به 
دست آمد. 13/04 درصد افراد مورد مطالعه داراى سواد سلامت عالى، 24/84 درصد كافى، 16/15 

درصد نه چندان كافى و 45/97 درصد افراد از سواد سلامت ناكافى برخوردار بودند.
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان داد كه سطح سواد سلامت در بين كاركنان دانشگاه علوم پزشكي مشهد 
در سطح مطلوبي نيست. با توجه به وجود افراد با تحصيلات متفاوت در سطح مختلف دانشگاه و تمايل 
بيشتر افراد به استفاده از سامانه هاى مجازي جهت دريافت اطلاعات مرتبط با سلامت، پيشنهاد مي شود 
از طريق سامانه هاى دانشگاه  به طور دوره اي و منظم  دو دسته اطلاعات اساسي و خاص (مقاطع زماني و 
كاربران) مختلف جهت استفاده در سطوح مختلف كاربران در دانشگاه در اختيار آن ها قرار گيرد. همچنين 
استفاده از بروشور و پمفلت هاى الكترونيكي و كاغذي حاوي اطلاعات مفيد سلامتي مي تواند در ارتقاء 

سطح سواد سلامت افراد موثر باشد.

كليد واژه:  سواد سلامت، دانشگاه علوم پزشكي مشهد، كاركنان 

حسين رئوف مبيني
گروه  سلامت،  اطلاعات  فناوري  كارشناسي  دانشجوي 
دانشكده  سلامت،  اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مدارك 
مشهد،  مشهد،  پزشكي  علوم  دانشگاه  پيراپزشكي،  علوم 

ايران
سميه فضائلى

اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مدارك  گروه  استاديار، 
سلامت، دانشكده علوم پيراپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي 
مشهد، مشهد، ايران. نويسنده مسئول:05138846712 

Email:fazaelis@mums.ac.ir 

فاطمه صالحي
بيمارستان  سلامت،  اطلاعات  فناوري  ارشد  كارشناس 
امام رضا(ع)، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.

سعيد فضائلي
جامع  مركز  بالينى،  روانشناسى  ارشد  كارشناس 
روانپزشكى رازى ( ابن سينا و حجازى)، دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد، مشهد، ايران 
مرضيه معراجي

اطلاعات  فناوري  و  پزشكي  مدارك  گروه  استاديار، 
علوم  دانشگاه  پيراپزشكي،  علوم  دانشكده  سلامت، 

پزشكي مشهد، مشهد، ايران
مهدي يوسفي

علوم  گروه  بهداشتى،  علوم  تحقيقات  مركز  ستاديار، 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  اقتصاد  و  مديريت 

علوم پزشكى مشهد،مشهد، ايران.

 

بررسي وضعيت سواد سلامت در بين كاركنان دانشگاه علوم پزشكى مشهد
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چكيده
مقدمه: كيسه هاى پلاستيكى در دهه 1970 معرفى شده و با توجه به كاربردى بودن و روش بهداشتى 
حمل و نقل محبوبيت فزاينده اى در ميان مصرف كنندگان و خرده فروشان به دست آورده اند. اين كيسه ها 
يك بار مصرف بوده؛ و پس از ورود به محيط، تا سال ها باقى مى مانند. از اجزاي ضروري اجراي موفق 
كيسه هاى  مصرف  كاهش  براى  مداخله  اين  است.  عمومي  مشاركت  پسماند،  توليد  كاهش  برنامه هاى 

پلاستيكى بامشاركت مردمى وبرگزارى كمپين ”نه به كيسه هاى پلاستيكى“ برگزار شد.
روش بررسى: پويش مردمى ”نه به كيسه هاى پلاستيكى“ در شهر جوانرود با هدف فرهنگ سازى استفاده 
از كيسه هاى پارچه اى به جاى كيسه هاى پلاستيكى ازمهرماه 1396 شروع وتا سال 1397 ادامه پيدا كرد. 
يك همايش در 15 مهر1396 در سطح شهر در مورد اهداف كمپين و اهميت آن، برگزار شد. براى 
شناخت اينكه چه گروه هايى از كيسه هاى پلاستيكى استفاده مى كنند، مشاهده گران و مصاحبه گران براى 
مشاهده و مصاحبه، آموزش داده شدند. بعد از شناسايى گروه هدف 40 نفر از زنان خانه دار دعوت شدند 
و از مضرات كيسه هاى پلاستيكى براى سلامتى انسان و محيط و تجربيات كشورهاى ديگر بحث شد. 
جلسات ماهى يك بار تشكيل  شده وگروه تلگرامى براى ارائه نظرات وتجربيات تشكيل شد. به رهبران 
مذهبى مساجد، روساى ادارات، هنرمندان و ورزشكاران، نانوايى داران فروشگاه هاى مواد غذايى بزرگ، 
شيرينى فروشى ها، بوتيك ها و... مراجعه شد و بيان اهداف كمپين و جذب آنها، دادن كيسه هاى پارچه اى 
رايگان به آنها، نصب اعلاميه، پوستر و آگهى ها در سطح شهر در دستور كار قرار گرفت. با افزايش 
 مشاركت، زنان بى سرپرست براى دوختن كيسه هاى پارچه اى آموزش ديده و اين كيسه ها ازآنها خريدارى 
شد. در پايان يافته ها: عملكرد زنان خانه دار از طريق مصاحبه و ثبت آن سنجيده شد. عملكرد عموم مردم 

نيز از طريق مصاحبه و مشاهده سنجيده شد.  
يافته ها:  يافته ها كيفى اوليه نشان داد كه زنان خانه دار بيشترين ميزان استفاده ازكيسه هاى پلاستيكى 
داشته  واطلاع اندكى از مضرات آن دارند. طى ده جلسه آموزش به زنان خانه دار ميزان آگاهى آنها 
نسبت به مضرات كيسه هاى پلاستيكى افزايش يافته و عملكرد آنها براى استفاده از كيسه هاى پلاستيكى 
و جايگزينى با كيسه هاى پارچه اى افزايش يافت؛ كه در مرحله قبل از كمپين هيچ استفاده اى از كيسه هاى 
پارچه اى نداشتند و بعد از اجراى كمپين به طور ميانگين در 60٪ خريدهاى روزانه از كيسه هاى پارچه اى 
استفاده مى كردند. با گسترش كمپين، استقبال عمومى از كمپين بالا گرفت و در رسانه هاى داخلى و خارجى 
بازتاب يافت. يافته ها: مشاهده و مصاحبه با مردم نشان داد كمپين ميزان استفاده از كيسه هاى پارچه اى 
را در جوانرود افزايش داده و به طور ميانگين از هر ده نفر كه به طور تصادفى در سطح شهر انتخاب 

مى شدند 6 نفر از كيسه هاى پارچه اى استفاده مى كردند.
ايجاد  با  مى كند؛  محيط  و  جامعه  متحمل  را  زيادى  ضرر  پلاستيكى  كيسه هاى  از  استفاده  گيرى:  نتيجه 
فرهنگ سازى وتشويق مردم به استفاده از كيسه هاى پارچه اى مى توان دركاهش اين آسيب زيست محيطى 

اقدام شايسته اى انجام داد. 

كليد واژه:  كمپين، كيسه هاى پلاستيكى، كيسه هاى پارچه اى، شهرجوانرود

 

تدوين و اجراى كمپين نه به كيسه هاى پلاستيكى در شهر جوانرود با هدف كاهش استفاده از
 كيسه هاى پلاستيكى و جايگزينى آن با كيسه هاى پارچه اى

جواد يوسفى لبنى 
سلامت  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى 

دانشگاه علوم پزشكى ايران 
سردار صديقى  

كارشناسى ارشد مديريت ورزشى دانشگاه تبريز
ميترا فقيهى

ارتقا  و  بهداشت  آموزش  دكترى  دانشجوى 
نويسنده  ايران.  پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت 

مسئول:09102002267 
faghihimitra@yahoo.com  
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چكيده
مقدمه: بيمارى آلزايمر يك اختلال عصبى تدريجى است كه با كاهش توانايى هاى ذهنى و عملكردهاى 
شناختى رفتارى از قبيل مشكلات در حافظه، زبان و گفتار همراه است كه سبب كاهش كيفيت زندگى 
در فرد مسن مى شود.مجموعه رفتارهاى مرتبط با سبك زندگى سالم مى تواند از روند پيشرفت و بروز 
اين بيمارى پيشگيرى كند. هدف از اين مطالعه تاثير مداخله ى آموزشى بر رفتارهاى پيشگيرى كننده از 

بيمارى آلزايمر بر اساس تئورى انگيزش محافظت در افراد 60 تا 70 ساله مى باشد.
روش بررسى: مطالعه ى كارآزمايى شاهد دار تصادفى بر روى 80 نفر از افراد 60 تا 70 ساله در شهر 
يزد از طريق نمونه گيرى تصادفى خوشه اى در شهر يزد انجام گرفت. شركت كنندگان به طور مساوى 
و با تخصيص تصادفى به دو گروه آزمون و كنترل (هر گروه 40 نفر)تقسيم شدند. مداخله ى آموزشى 
به  گروهى  آموزش  ى  جلسه  سه  در  آزمون  گروه  براى  محافظت  انگيزش  تئورى  سازه هاى  اساس  بر 
روش سخنرانى، بحث گروهى، بارش افكار و نمايش عملى انجام گرفت.2 ماه بعد از مداخله ى آموزشى 

اطلاعات جمع آورى گرديد. 
يافته ها: دو ماه بعد از مداخله ى آموزشى ميانگين نمره ى سازه هاى تئورى انگيزش محافظت و رفتارهاى 
پيشگيرى كننده به طور معنادارى در گروه آزمون افزايش يافت(p<0/01). اما در گروه كنترل تفاوت 

.(p>0/05)آمارى معنادارى وجود نداشت
رفتارهاى  ارتقاء  در  محافظت  انگيزش  تئورى  كاربرد  كه  داد  نشان  مطالعه  اين  يافته ها  گيرى:  نتيجه 
آموزش  براى  تئورى  اين  از  مى شود  پيشنهاد  و  مى باشد  مفيد  سالمندان  در  آلزايمر  كننده  پيشگيرى 

سالمندان در ارتقاء ديگر ابعاد سبك زندگى سالم استفاده شود.

كليد واژه: آلزايمر، رفتارهاى پيشگيرى كننده، تئورى انگيزش محافظت، سالمندان

زهرا فلاح 
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى 
اصفهان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

اصفهان، ايران
محمدعلى مروتى شريف آباد

استاد، دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، گروه 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد، يزد، ايران
زهره رهايى

* استاديار، دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى يزد، يزد، 

ايران. نويسنده مسئول: 09132520391
EMail:z_rahayy@yahoo.com

 

بررسى تاثير مداخله ى آموزشى مبتنى بر تئورى انگيزش محافظت بر اتخاذ رفتارهاى 
پيشگيرى كننده از بيمارى آلزايمر در افراد 60 تا 70 ساله ى شهر يزد
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چكيده
براى  بزرگى  خطر  عامل  همچنين  مى باشد  جهان  سراسر  در  بهداشتى  مشكلى  خون  پرفشارى  مقدمه: 
بر  قابل توجهى  مالى  بار  و  مى شود  محسوب  مغزى  سكته  و  قلبى  حمله  به ويژه  عروقى  قلبى  بيمارى هاى 
خانواده و جامعه تحميل مى كند. در كشورهاى با درآمد كم و متوسط تنها حدود نيمى از افراد مبتلا به 
پرفشارى خون از بيمارى خود آگاه هستند، نيمى از آنان درمان دريافت مى كنند و اكثر آن ها فشارخون 
خود را تحت كنترل درنمى آورند. پرفشارى خون با سبك زندگى ناسالم در ارتباط مى باشد كه قابل اصلاح 
و تعديل مى باشد. آموزش بهداشت، مداخله اى مهم جهت كنترل فشارخون بوده و به طور وسيعى از آن 
استفاده مى شود. مطالعه حاضر با هدف تعيين ميزان تأثير آموزش مبتنى بر نظريه انگيزش محافظت 
سال  در  بهشتى  شهيد  پزشكى  علوم  دانشگاه  پوشش  تحت  سالمند  زنان  در  خون  پرفشارى  كاهش  بر 

97-1396 انجام شد.
روش بررسى: مطالعه  حاضر مطالعه اى مداخله اى از نوع قبل و بعد مى باشد كه روى 36 نفر از زنان 
تحت  شهردارى  مناطق  در  ساكن  نشده  كنترل  اوليه  خون  پرفشارى  مبتلابه  ساله ى   60-79 سالمند 
پوشش دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى انجام شد. پس از تكميل فرم رضايت و برگه ثبت مشخصات 
دموگرافيك، فشارخون نمونه ها اندازه گيرى شد. مداخله آموزشى طى سه جلسه ى 45 دقيقه اى به صورت 
يك هفته در ميان انجام شد و فشارخون آ ن ها يك ماه پس از پايان مداخله مجدداً اندازه گيرى شد. سپس 
داده ها با استفاده از نرم افزار آمارىSPSS  و به كمك آمار توصيفى و آزمون تى زوجى تجزيه و تحليل 

شدند.
ابتلا  سابقه  داشتند. ٪75  ابتدايى  تحصيلات  و ٪69/4  بود.  نمونه ها 64/9±4/9  سن  ميانگين  يافته ها: 
به پرفشارى خون در بستگان درجه يك داشتند و تقريباً نيمى از آن ها داروى پرفشارى خون مصرف 
نمى كردند(47/2٪). هم چنين 55/6٪ فعاليت بدنى ناكافى داشتند و 69/5٪ دچار اضافه وزن و چاقى بودند. 
و 90/8±8/6  ترتيب 146/3±10/7  به  مداخله  از  پيش  و دياستوليك  فشارخون سيستوليك  ميانگين 
ميلى متر جيوه بود كه اين ميزان پس از آموزش به 12/7±132/2 و 10/3±85/6 ميلى متر جيوه رسيد 

.(P<0/005)كه هر دو ازنظر آمارى معنادار بودند
مبتلابه  سالمند  زنان  فشارخون  كاهش  در  محافظت  انگيزش  نظريه  بر  مبتنى  آموزش  نتيجه گيرى: 
پرفشارى خون مؤثر بوده است. پيشنهاد مى گردد از اين مدل به منظور آموزش كنترل پرفشارى خون در 

زنان سالمند استفاده گردد.
 

كليد واژه:   پرفشارى خون، زنان سالمند، نظريه انگيزش محافظت 

 

بررسى تأثير آموزش مبتنى بر نظريه انگيزش محافظت بر كاهش پرفشارى خون زنان سالمند 
تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى در سال 1396-97 

على رمضانخانى
بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
علوم  دانشگاه  ايمنى،  و  بهداشت  دانشكده  عمومى، 

پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران
محتشم غفارى

بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش 
علوم  دانشگاه  ايمنى،  و  بهداشت  دانشكده  عمومى، 

پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران
كورش اعتماد

و  بهداشت  دانشكده  اپيدميولوژى،  گروه  اپيدميولوژى، 
ايمنى، دانشگاه علوم پزشكى شهيد بهشتى، تهران، ايران

فاطمه فلاح
بهداشت  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش   *
علوم  دانشگاه  ايمنى،  و  بهداشت  دانشكده  عمومى، 
نويسنده  ايران.  تهران،  بهشتى،  شهيد  پزشكى 

مسئول:021-22432040-1، 
niloufarfallah@sbmu.ac.ir
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چكيده
مقدمه: در سال هاى اخير وضعيت تغذيه خوب به عنوان يك شاخص توسعه و زنان به عنوان پرورش 
دهندگان نسل بعد در جامعه از اهميت ويژه اى برخوردارشده اند.مطالعه حاضر با هدف بررسى پيش 
بينى كننده هاى سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى بندورا با مصرف ميوه و سبزيجات در  زنان خانه دار 

شهر سرايان انجام شده است.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى –تحليلى بر روى 404 نفر از زنان متاهل خانه دار 30 تا 50 سال 
شهرستان سرايان در سال95 انجام گرفت .نمونه گيرى از نوع خوشه اى نسبتى به روش تصادفى بود 
و  ابزار جمع آورى داده ها پرسشنامه محقق ساخته بود. روايى پرسشنامه از طريق بررسى روايى صورى 
و محتوايى توسط اساتيد و نيز پايايى آن از طريق محاسبه آلفاى كرونباخ تائيد گرديد.سپس داده هاى 
پژوهش در نرم افزار spss18 وارد و به كمك آزمون هاى آمارى توصيفى و تحليلى و در سطح معنى 

دارى  P<0/05 تحليل شد.
به  چندگانه  خطى  رگرسيون  بود.يافته ها   38/7±5/9 كننده  شركت  افراد  سنى  ميانگين  يافته ها:  
فقط  اجتماعى  شناختى  تئورى  سازه هاى  بين  از  داد  نشان   (P<0/001 ـ  F=44/5) گام  به  گام  روش 
خودكارآمدى(P=0/001 - β=0/32) پيش بينى كننده رفتار مصرف شير در زنان خانه دار شهر سرايان 
بوده است. اين سازه توانست 10٪ درصد تغييرات رفتار مصرف ميوه و سبزيجات را در زنان خانه دار 

پيش بينى كند.
 نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان داد خودكارآمدى مى توانند جهت طراحى مداخلات آموزشى 

براى ارتقاء مصرف ميوه و سبزيجات در زنان خانه دار موثر باشند.

كليد واژه: تئورى شناختى اجتماعى؛ مصرف ميوه و سبزيجات ؛ زنان خانه دار 

فاطمه فلاحتى سرايان
ارتقاء  و  بهداشت  ارشدآموزش  كارشناسى 
سلامت، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر 
سلامت،دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند
انسيه نوروزى 

استاديار مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر 
سلامت،دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند
ميترا مودى

ادانشيارمركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر 
سلامت،دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند
غلامرضا شريف زاده

استاديارمركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر 
سلامت،دانشكده بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى 

بيرجند

 

پيش بينى  كننده هاى مصرف ميوه و سبزيجات در زنان خانه دار شهر ستان سرايان:
 كاربرد تئورى شناختى اجتماعى
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چكيده
مقدمه:  اختلالات روانى يكى از مهم ترين اجزاى باركلى بيماريها مى باشد. زنان با وجود طول عمر بيشتر 
نسبت به مردان، به دليل حساسيت هاى روحى و عاطفى بيشتر از مردان در معرض اختلالات روانى 
مى باشند. امروزه با استفاده از“ شعارسلامت روان براى همه ”، سياستگذاريهاى لازم در راستاى ارتقاى 
سلامت روان صورت گرفته است. توصيه سازمان جهانى بهداشت در اين مورد، استفاده از استراتژيهاى 
چندجانبه و گسترده از جمله رويكرد اجتماع محورمشاركتى مى باشد. رويكرد اجتماع محور به جاى تاكيد 
بر فرد، مسئوليت پذيرى اجتماعى براى سلامت را مورد هدف قرارداده است. از آن جا كه مداخلات 
برنامه هاى  منافع  پذيرى  تعميم  افزايش  و  سياستگذاران  اطلاعات  تامين  براى  اى  وسيله  محور  اجتماع 
گيرند.  كار  به  بهداشتى  مداخلات  براى  را  بيشترى  اجتماعات  درتلاشند  محققان  مى باشند،  بهداشتى 
بنابراين اين مطالعه با هدف مرورى بر مداخلات اجتماع محورانجام شده در راستاى ارتقاء سلامت روان 

زنان در مطالعات داخلى انجام شد. 
روش بررسى: اين مطالعه به صورت مرورى، از طريق جستجوى واژگان كليدى مرتبط در ميان مقالات داخلى 
 SID،Magiran،Irandoc،Iranmedex،به زبان فارسى و انگليسى انجام شد. جستجو در پايگاه داده هاى
Google scholar و Pubmed و با كليد واژه هاى مولفه هاى اجتماعى سلامت، رويكرد اجتماع محور، 
ارتقا سلامت روان زنان، مداخلات اجتماع محور و سلامت اجتماع محور و در بازه ى زمانى 2010 تا 

2018 انجام شد.
يافته ها:  بررسى مطالعات انجام شده بر مبناى رويكرد اجتماع محور و استراتژيهاى چندگانه، حمايت 
اجتماعى از زنان، آموزش خانواده محور و بكارگيرى الگوهاى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت  اختلاف 
معنادارى بين گروه مداخله و كنترل در افزايش كيفيت زندگى زنان، افزايش تاب آورى، ارتقا سلامت 

روان، كاهش احساس تنهايى در زنان سالمند و...نشان داد.
نتيجه گيرى:  استفاده از رويكرد اجتماع محور و طراحى مداخلات اجتماع محور مشاركتى سبب ارتقاء 
سلامت روان زنان مى گردد و لزوم انجام بيشتر اين مطالعات در راستاى ارتقاء سلامت روان زنان احساس 

مى شود.

كليد واژه:  مولفه هاى اجتماعى، رويكرد، مداخلات، اجتماع محور،ارتقا سلامت روان و زنان. 

 

مرورى بر مداخلات اجتماع محور در راستاى ارتقاء سلامت روان زنان در مطالعات داخلى  
 

هاشم محمديان پستكان 
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى 
سلامت،دانشكده  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اهواز، اهواز، ايران
مرضيه عربان 

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى 
سلامت،دانشكده  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اهواز، اهواز، ايران 
فاطمه فياضى

ارتقاءسلامت،  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
اهواز،  اهواز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران. نويسنده مسئول: 0916988401
 fatemeh.fayazi200@gmail.com

فاطمه قطفان
ارتقاءسلامت،  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى 
اهواز،  اهواز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران
                                                                     0
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چكيده
مقدمه: طب ايرانى با قدمتى چندهزارساله و داشتن حكماى مشهورى مانند ابن سينا كه آثار ارزشمند 
متعددى مانند القانون فى الطب و ده ها اثر مفيد ديگر از خود به يادگار گذاشتند؛ به موضوع اصلاح سبك 
زندگى به عنوان اصول اوليه پيشگيرى و درمان بيماريها پرداخته است. سبك زندگى سالم در متون طب 
ايرانى با عنوان سته ضروريه ( شش اصل ضرورى براى زندگى) ياد شده است كه در اين پژوهش بررسى 

خواهد شد.
روش بررسى: در اين مطالعه مرورى، ابتدا با واژه هاى كليدى سته ضرويه، اصول ششگانه، تدبير الصحه، 
حفظ الصحه، سبك زندگى در كتب مشهور طب ايرانى مانند الحاوى، القانون فى الطب، خلاصه الحكمه، 
مفرح القلوب، حفظ الصحه ناصرى و... جستجو انجام شد. پس از فيش بردارى از اين كتب، مطالب به 

دست آمده در شش گروه طبقه بندى شدند.
يافته ها: حفظ الصحه، مجموعه دستورات لازم براى حفظ تندرستى و پيشگيرى از بيمارى است. حكماى 
طب ايرانى براى حفظ سلامت رعايت اصول ششگانه ضرورى يا سته ضروريه را به افراد توصيه ميكردند. 
اين شش اصل شامل هوا، خوردنيها و آشاميدنيها، حركت و سكون، خواب و بيدارى، احتباس و استفراغ و 
اعراض نفسانى (حالات روحى و روانى) است. از نظر هوا بايد متناسب با هواى فصل، از خوراك، پوشاك 
و ورزش مناسب آن فصل استفاده كرد؛ مثلا در بهار بايد از خوردن گوشت و شيرينى زياد پرهيز كرد و 
لباس پنبه اى پوشيد. از نظر خوراكيها بايد از پرخورى، درهم خورى كه موجب سوء هاضمه ميشود پرهيز 
كرد و از مصرف مداوم شيرينها بدليل ايجاد ضعف در معده و كاهش اشتها اجتناب كرد و از مصرف 
مداوم ترشيها و شوريها بدليل ايجاد لاغرى و خشكى بدن نيز پرهيز كرد و حتى المقدور از آب چشمه 
و در ظرف دهان گشاد براى شرب استفاده كرد.  حركت و ورزش براى خروج باقيمانده فضولات بدن 
كه از راه ادرار، مدفوع و عرق دفع نشده اند توصيه ميشود. حكما خواب را بعد از هضم غذا و در شب 
را توصيه ميكنند و خواب روز، خواب بر شكم و پشت را بسيار بد ميدانند. يبوست بدليل حبس فضولات 
در بدن، ام الامراض ناميده ميشود و تليين شكم از ضروريات سلامت ذكر شده است. در نهايت اعراض 
نفسانى شامل غم و اندوه، شادى و نشاط، خشم وغضب را در وضعيت سلامت جسمانى فرد به شدت 

تاثيرگذار ميدانند.
نتيجه گيرى: با نگاهى به دستورات حكماى طب ايرانى براى حفظ سلامتى ميتوان به ديدگاه كل نگر 
آنها پى برد. در اين ديدگاه نه تنها براى پيشگيرى بلكه براى درمان نيز بايد به تمام جنبه هاى موثر در 
حفظ سلامتى نگريست. رعايت دستورات ششگانه ضرورى از ديدگاه طب ايرانى نه تنها در پيشگيرى از 
بيماريها موثر است بلكه ميتواند در كنار درمانهاى رايج بدون داشتن هيچگونه هزينه اى در بهبود سلامتى 

بيماران كمك زيادى بكند.  
 

كليد واژه:  طب ايرانى، اصول ششگانه، سته ضروريه، سبك زندگى
 

زهره فيض آبادى
* استاديار طب ايرانى، گروه طب ايرانى، دانشكده طب 
مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  مكمل،  و  ايرانى 

ايران. نويسنده مسئول: 05138848930، 
feyzabadiz@mums.ac.ir:Email

 

سبك زندگى سالم از ديدگاه طب ايرانى 
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چكيده
مقدمه: ديابت يكى از شايع ترين بيمارى هاى مزمن و از بزرگ  ترين مشكلات بهداشتى در همه كشورها 
مى باشد. با توجه به نقش سلامت معنوى در ارتقاى سلامت و كيفيت زندگى بيماران مبتلا به بيمارى هاى 
مزمن، اين مطالعه با هدف تعيين ارتباط بين سلامت معنوى و كيفيت زندگى در بيماران مبتلا به ديابت 

نوع دو انجام شد.
روش بررسى:  در اين مطالعه توصيفى همبستگى، 330 نفر از بيماران فعال ديابتى نوع دو مراجعه كننده 
به كلينيك ديابت بيمارستان توحيد شهر سنندج به روش نمونه گيرى سيستماتيك انتخاب و وارد مطالعه 
شدند. جهت گردآورى داده ها از پرسشنامه  هاى مربوط به سوالات دموگرافيكى و زمينه اى، معنويت 
(Dunnng وPasan) و كيفيت زندگى (WHOQOL-BREF) در بيماران ديابتى استفاده شد. در 
آزمون  اسپيرمن،  همبستگى  ضريب  توصيفى،  آمارهاى  و   16 نسخه   spss افزار  نرم  از  داده ها  تحليل 

رگرسيون خطى ساده و چندگانه استفاده شد.
به  مطالعه  مورد  بيماران  در  زندگى  كيفيت  و  معنوى  سلامت  نمرات  معيار)  (انحراف  ميانگين  يافته ها: 
ترتيب (14/36) 62/04 و (11/79)67/85 بود. سلامت معنوى و تمامى ابعاد چهارگانه آن با كيفيت 
زندگى، همبستگى مستقيم و معنى دار داشتند و در اين بين، دو بعد خودآگاهى (r=0/542) و نيازهاى 
معنوى (r=0/511) بيشترين همبستگى را با كيفيت زندگى داشتند (P<0/001). سلامت معنوى و دو 
بعد از ابعاد چهارگانه آن، شامل خودآگاهى و نيازهاى معنوى بر كيفيت زندگى افراد تاثير معنادار داشتند 

 .(P<0/001)
نتيجه گيرى:: نظر به يافته ها اهميت و ضرورت تقويت ابعاد خودآگاهى و نيازهاى معنوى در بهبود كيفيت 

زندگى بيماران ديابتى نوع دو، بيش از پيش احساس مى شود.

كليد واژه:  ديابت نوع دو، سلامت معنوى، كيفيت زندگى، سنندج. 

 

بررسى ارتباط بين سلامت معنوى و كيفيت زندگى در بيماران مبتلابه ديابت نوع دو مراجعه كننده به 
كلينيك ديابت بيمارستان توحيد شهر سنندج در سال 1396

رحمن پناهى
دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكتراى 

علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
محمد آرام احمدى

مركز تحقيقات عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت كردستان، 
دانشگاه علوم پزشكي كردستان، سنندج، ايران

سروه قادرى
شهرستان  پرورش  و  آموزش  تربيتى،  علوم  كارشناس 

مريوان، مريوان، ايران.
محى الدين امجديان

پزشكى  علوم  دانشگاه  روانشناسى،  دانشكده  استاديار 
كردستان، سنندج، ايران.

بيتا خاصى
مركز تحقيقات عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت كردستان، 

دانشگاه علوم پزشكي كردستان، سنندج، ايران
الهام نورى

مركز تحقيقات عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت كردستان، 
دانشگاه علوم پزشكي كردستان، سنندج، ايران

هايده قجرى
پزشكى،  دانشكده  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى 

دانشگاه علوم پزشكى آبادان، آبادان، ايران.
فايق يوسفى

مركز تحقيقات عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت كردستان، 
دانشگاه علوم پزشكي كردستان، سنندج، ايران

عرفان جوانمردى
پزشكى،  علوم  دانشكده  زيستى،  آمار  ارشد  كارشناس 

دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
ناصح قادرى

سلامت  بر  مؤثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز 
سنندج،  كردستان،  پزشكي  علوم  دانشگاه  كردستان، 

ايران. نويسنده مسئول: 989187778500+
nasehghaderi@modares.ac.ir،
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چكيده
مقدمه: در پارادايم جديد سلامت سالم بودن وابسته به عوامل متعددى است از جمله عوامل اجتماعى، ميزان آگاهى 
و حتى ويژگى هاى شخصيتى.تاكيد زياد بر اين فاكتورها اين است كه سلامت افراد جامعه نقش بسيار مهمى در ساختار 
بهداشتى و سلامتى جامعه دارد. مادران قشر عظيمى از جامعه ى ما را تشكيل ميدهند و تربيت كنندگان نسل آينده ى 
كشورمان هستند. با توجه به تأثير مستقيم سلامت جسمى، روانى و اجتماعى مادر بر روى فرزندان و نيز شكل گيرى 
خصوصيات اخلاقى و شخصيت افراد در كودكى،بر آن شديم تا مطالعه اى با هدف بررسى تأثير آموزش براساس مدل 
پندر بر رفتارهاى ارتقادهندهى سلامت در مادران شيرده طراحى كنيم تا بتوانيم گامى در جهت حفظ سلامت جسمى 

و روحى اين قشربرداريم و تلاشى در جهت ارتقا سلامت كلى جامعه و نسل آينده  صورت دهيم.
روش بررسى:در اين مطالعه ى مداخله اى نيمه تجربى 97 نفر از مادران شيرده مراجعه كننده به درمانگاه هاى شهر 
فسا به صورت تصادفى و در دو گروه مورد(48نفر) و شاهد(49نفر) مورد مطالعه قرار گرفتند.پس از اخذ رضايت 
آگاهانه از آنها پرسشنامه ى رفتارهاى ارتقا دهنده ى سلامت (HPLP II)( اين پرسشنامه 52 سوالى از مقياس4 
گزينهاى ليكرت از طيف هرگز تا هميشه طراحى شده است)بين آنها توزيع شد و در مورد نحوه ى تكميل كردن آنها 
توضيحات لازم داده شد و پس از جمع آورى وارد پايگاه داده هاى كامپيوتر شد. پس از آنكه مرحله ى اول پرسشنامه ها 
مختلف  حوزه هاى  در  مناسب  و  لازم  آموزش هاى  شامل  كلاس  جلسه  مورد 5  گروه  شد.براى  آورى  جمع  و  توزيع 
سلامت در ارتباط با سبك زندگى برگذار گرديد كه به صورت سخنرانى و همچنين جلسات پرسش و پاسخ بود. سپس 
پمفلت اموزشى ميان آنها توزيع گرديد.پس از يك ماه دو گروه مورد و شاهد  دوباره پرسشنامه ها را پر نمودند. تحليل 
داده ها با استفاده از آمار توصيفى و استنباطى و در نرم افزار آمارى SPSS نسخه 20 انجام شد.روش هاى آمارى تى 
مستقل،تى زوجى، من ويتنى، ويلكاكسون،اسپيرمن، كروسكال واليس، پيرسون و one way ANOVA جهت تحليل 

داده ها استفاده شد.
در  سنى  ميانگين  كه  گرفت  صورت  فسا  شهرستان  شيرده  مادران  از  نفر  بر 97  مطالعه  اين  كلى  طور  به  يافته ها: 
رشد  حيطه هاى  به  مربوط  ترتيب  به  امتيازات  كمترين  و  بود.بيشترين  شاهد29/77  گروه  در  و   29/5 مورد  گروه 
از  قبل  فردى(4/70±1/57  بين  روابط  و  آموزش)  از  پس  و24/65±6/56  آموزش  از  معنوى(6/16±23/29قبل 
آموزش و 1/76±5/05 پس از آموزش)ميباشد.در تمامى شش حيطه افزايش معنى دارى در امتيازات پس از آموزش 

يا در گروه مورد ويا بين گروه مورد و شاهد يافت شد.
نتيجه گيرى:::يافته ها ى اين پژوهش نشان دهنده ى سطح مطلوب نمرات در حيطه ى رشد معنوى و مسئوليتپذيرى 
در قبال سلامتى و سطح نامطلوب در حيطه هاى روابط بين فردى و فعاليت بدنى است.با توجه به يافته ها اين مطالعه 
مى توان گفت آموزش تاثير به سزايى در تمامى حيطه هاى مورد بررسى داشته است كه بسيار اميدوار كننده و حايز 
اهميت است.در حيطه هاى روابط بين فردى، فعاليت بدنى، تغذيه و مسئوليت پذيرى در گروه مورد، افزايش معنادار 
نمرات را پس از آموزش شاهد بوديم.همچنين در حيطه هاى رشد معنوى، تغذيه، مديريت استرس و فعاليت بدنى پس 
از آموزش، بين نمرات گروه مورد و شاهد اختلاف معنادارى وجود داشت.با توجه به موثر بودن آموزش در خصوص 
رفتارها ى ارتقا دهنده ى سلامت،با توجه به يافته ها اين مطالعه،لزوم سرمايه گذارى و پرداختن به موضوع آموزش اين 
رفتارها پر رنگ تر ميشود.همچنين به علت انجام نشدن مطالعات مداخله اى از اين دست در كشورمان، انجام مطالعات 

وسيع تر و در ساير اقشار جامعه، با هدف دستيابى به آمار و اطلاعات دقيق تر توصيه ميشود.

كليد واژه:مدل پندر، ارتقا بهداشت، مادران شيرده، رفتار

دكتر افسانه قاسمى
 استاديار گروه بهداشت عمومى دانشكده بهداشت .علوم 

پزشكى فسا.  فسا ايران

 

بررسى تأثير آموزش براساس مدل پندر بر رفتارهاى ارتقادهندهى سلامت در 
مادران شيرده مراجعهكننده به درمانگاه هاى شهر فسا در سال 1396



453 

 

 

چكيده
مقدمه: ديابت از گروه بيماري هاى متابوليك است كه به عنوان يك اپيدمى خاموش نام برده مى شود. 
در كشور ما آموزش و توجيه معلمان در دوره هاى آموزشى و توضيح رفتارهاى ارتقاء دهنده سلامت به 
دانش آموزان مى تواند در دراز مدت باعث گسترش اين رفتارها به جامعه و بهبود وضعيت بهداشت 
كه  جامعه  از  گروه  اين  در  سلامت  دهنده  ارتقاء  رفتارهاى  بررسى  با  مى توان  بنابراين  گردد.  عمومى 
مهمترين نقش را در ترويج دانش دارند گامى در جهت افزايش سطح بهداشت و سلامت عمومى در 

زمينه بيمارى ديابت برداريم.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه مقطعى گذشته نگر بود كه در آن 200 معلم مدارس مقاطع 
مختلف شهرستان فسا در آن شركت نمودند و پرسش نامه هاى الگوى ارتقاء سلامت پندر را تكميل 
كردند. پرسش نامه سبك زندگى بر اساس الگوى ارتقا سلامت پندر براى تعيين اين كه افراد تا چه حد 
رفتارهاى ارتقا دهنده سلامتى انجام مى دهند، ارايه گرديد. پرسشنامه شامل 52 سؤال در دو قسمت اصلى 

و شش زير مجموعه بود.
يافته ها:  به طور كلى 200 معلم متشكل از 108 (54درصد) مرد و 92 زن (46درصد) وارد مطالعه شدند. 
ميانگين سنى آن ها 7/25±39/95 بود. بيشترين نمره پرسش نامه بين اين رفتارها متعلق به رشد معنوى و 
كمترين آن ها مربوط به ارتباطات بين فردى بود ( به ترتيب 24/81 و 13/13 ). افزايش سن هيچ گونه ارتباط 

( p = 0/25 و r = 0/082) معنادارى با اين رفتارها نداشت و بيشترين رابطه مثبت مربوط به رشد معنوى
نتيجه گيرى: با توجه به يافته ها اين مطالعه، لزوم مداخلات به خصوص با تاكيد بر فعاليت بدنى و روابط 
بين فردي در بين معلمان ضروري مى باشد. طيفى از اقدامات مانند برنامه ريزى هاى مناسب و كاربردى 
كردن آنها در زمينه رفع موانع، گسترش امكانات و تسهيلات، ترغيب و تشويق افراد از طريق آموزش 

بهداشت مى تواند مداخلات مناسبى در اين زمينه باشد.

كليد واژه:  معلمان، الگوى ارتقاء سلامت، رفتار، مدل پندر

 

بررسى رفتار هاى پيشگيرى كننده از ديابت در معلمين  مقاطع ابتدايى، متوسطه 1 و متوسطه 2 
 بر اساس مدل پندر در شهرستان فسا در سال 1395

 افسانه قاسمى
 استاديار دانشكده بهداشت- دانشگاه علوم پزشكى فسا. 

فسا ايران
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چكيده
مقدمه: دوران بعد از زايمان از زمان خاتمه زايمان شروع مى شود و تا زمانى كه تغيرات ايجاد شده در 

بدن در اثر حاملگى به فرم قبلى خود بر مى گردد،ادامه مى يابد..
احتمالى  خطرات  معرض  در  دوران  اين  در  مادر  كه  است  حساسى  بسيار  زمان  زايمان  از  بعد  دوران 
است،بنابراين مراقبت از مادر در اين دوران بايد جدى گرفته شود.ده روز اول بعد از زايمان مرحله ى 
بسيار حساسى است زيرا بيشترين تغيرات بدن مادر در اين دوران اتفاق مى افتد و نيز به علت مسائلى 
چون خونريزى،تغيرات فشار و...احتمال به وجود آمدن عوارض در اين دوران بيشتر است سازمان جهاني 
بهداشت، كيفيت زندگي را ادراك فرد نسبت به وضعيت زندگي خود با درنظر گرفتن فرهنگ و نظام 
ارزشي كه در آن زندگي مي كند و اولويت هاى مدنظر خود او تعريف مي نمايد سنجش كيفيت زندگي 
و در نظر گرفتن شرايط زندگي، عوامل محيطي و اجتماعي، نقطه نظرات، علاقه مند ي ها و اهداف افراد 
و ارزش هاى جامعه در برنامه ريزي براي ارتقاي سلامت بسيار حايز اهميت است هدف مطالعه: هدف  

بررسى اختلالات جسمي و رواني متعددي استكه زنان در دوره نفاس با آن مواجه مي شوند.
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه اى مداخله اى از نوع كارازمايى بالينى است.جمعيت مورد مطالعه 
تعداد مشخصى زن باردار با زايمان طبيعى مى باشند كه به مراكز بهداشتى شهر فسا مراجعه مى كردند.

200مادر زايمان كرده كه واجد شرايط ورود به مطالعه بودند، به روش در دسترس انتخاب و به صورت 
تصادفي در دوگروه آزمون و شاهد قرار گرفتند. گروه شاهد ( 100 نفر) مراقبت هاى پس از زايمان نوبت 
دوم و سوم را از مركز بهداشت و گروه آزمون ( 100 نفر) اين مراقب تها را د ر منزل خود دريافت 
كردند. ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه حاوي داده هاى مرتبط با مشخصات جمعي تشناختي و كيفيت 
زندگي مادران و چك ليست و نمودارهاي پايش رشد بود كه با مراجعه به منازل آنها تكميل شد. براي 
P<0/05 و آزمونهاى(من ويتنى،ويلكاكسون و كاى دو) استفاده و SPSSتجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار

معنادار در نظر گرفته شد.
يافته ها:  بر اساس يافته ها، دو گروه از نظر كيفيت زندگي در ابتداي مطالعه با يكديگر همگن بودند. 
ميزان دريافت مراقبت هاى مادري و نوزادي پس از زايمان در نوبت دوم و سوم بين د و گروه تفاوت 
از  كدام  هيچ  در  زندگي  كيفيت  مداخله  از  بعد   .(P<0/001و  P<0/01)داشت دارى  معنا  آماري 
اجتماعى  عمومى(P=0/068)عملكرد  روانى(P=0/775)،سلامت  و  روحى   ،(P=0/052)جسمي ابعاد 

(P=0/780)، و كلى (P=0/313)تفاوت آماري معناداري نشان نداد. 
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها اين پژوهش به نظر مي رسد ارايه مراقبت هاى پس از زايمان در منزل، 
تأثير چشمگيري بر كيفيت زندگي مادران كم خطر نداشته باشد، بنابراين انجام مطالعات بيشتر در اين 

زمينه با محتواي مراقبتي متفاوت توصيه مي گردد.

افسانه قاسمى
 استاديار دانشكده بهداشت- دانشگاه علوم پزشكى فسا. 

فسا ايران

 

بررسى تاثير برنامه هاى آموزشى مراقبت هاى پس از زايمان بر كيفيت زندگى مادران 
مراجعه كننده به مركز بهداشتى درمانى شهرستان فسا درسال1394
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چكيده
اساس  بر  كردن  عمل  و  كردن  خواندن،درك  توانايي  صورت  به  توان  مي  را  سلامت  سواد  مقدمه: 
توصيه هاى بهداشتي و سلامتي تعريف نمود با توجه نقش كليدي و مهم سواد سلامت در ارتقاء سلامت 

مردم اين مطالعه با هدف بررسي ميزان  سواد سلامت در بيماران قبلي انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفي تحليلي در سه ماهه اول 1397در بخشهايccu و داخلي قلب روي 50 
بيمار انجام گرفت،نمونه گيري به صورت تصادفي و روش مصاحبه انجام شد و داده ها با استفاده از ابزار 
سنجش سواد سلامت (منتظري و همكاران،1393)گرداوري و سپس مورد تجزيه و تحليل قرار كرفت، 
ابزار مورد استفاده شامل 33گويه و5مولفه  دسترسي،مهارت خواندن، فهم،ارزيابي،تصميم گيري و كاربرد 

اطلاعات سلامت بوده است.
سني  40سال،30٪ميانگين  سني  ميانگين  مرد،40٪زن،40٪داراي  60٪بيماران  مطالعه  دراين  يافته ها:  
50سال و 20٪ميانگين سني 60سال بودند،30٪داراي تحصيلات سيكل،40٪ديپلم،10٪ليسانس،20٪بي 

سواد بودند و 10٪بازنشسته،40٪خانه دار،40٪شغل آزاد،10٪كارمند بودند.
70٪ مطالب مربوط به سلامت و بيماري از طريق تلويزيون و اينترنت به دست آورده بودند،55٪بيماران 
مورد بررسي داراي ريسك فاكتور فشارخون و 30٪سابقه بستري قبلي داشتند،مولفه دسترسي به اطلاعات 
بهداشتي و درماني 65/4٪،مهارت خواندن مطالب آموزشي در مورد بهداشت وفرمهاي پزشكي 41/25٪و 
فهم مطالب و راهنمايي هاى ارائه شده در مورد سلامت و بيماري 37/16٪،تصميم گيري در مورد صحت و 
انتقال اطلاعات دريافتي از دوستان و تيم بهداشتي به سايرين 55/8٪، كاربرد اطلاعات سلامت در زندگي 
و طول درمان 30/68٪بوده است،15٪داراي سواد سلامت كافي بالاي 80٪،50٪سواد سلامت ناكافي و 

كمتر از 50٪، 35٪سواد سلامت مرزي 80-50داشتند.
نتيجه گيرى: باتوجه به نتايج به دست آمده از مطالعه و سطح سواد سلامت ناكافي بيماران قلبي به نظر 
ميرسد كه سواد سلامت برجنبه هاى مختلف زندگي و ابتلاء به بيماريهاي مزمن از جمله بيماريهاي قلبي 
وفشارخون تاثير داشته است وسواد سلامت ناكافي هشداري بر سياستگذاران بخش سلامت محسوب 
مي شود،باتوجه به درصد 37/16فهم مطالب و راهنماييهاي ارائه شده در مطالعه مورد نظر لذا پيشنهاد 
مي شود كه متخصصان آموزشى با درنظر گرفتن سطح توانايي و مهارتهاي  افراد  بهترين رويكرد هاى 

آموزشي  براي توسعه مهارتهاي سواد سلامت جامعه داشته باشند.

كليد واژه: سواد سلامت،مهارت،ارتقاء بهداشت 

 

بررسى ميزان سواد سلامت در بيماران قلبى بخشهاى سى سى يو 
و داخلى قلب سه ماهه اول 1397

معصومه بابايي
اجرايى-سوپروايزر  مديريت  ارشد  كارشناسى   *
آموزشى و ارتقاء سلامت - دانشگاه علوم پزشكى البرز، 

كرج، ايران
درمانى  آموزشى  مركز  بالينى،  تحقيقات  توسعه  واحد 
شهيد رجايى، دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران  

m.babaei1360@iran.ir

سميه قاسمي
عفونت-  كنترل  پرستارى-سوپروايزر  كارشناس 

دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران
معصومه محمدعليخاني

علوم  دانشگاه  پرستارى-  پرستارى-مدير  كارشناس 
پزشكى البرز، كرج، ايران

الهام ابراهيم زاده
سلامت  ارتقاء  مسئول  پرستارى-كارشناس  كارشناس 

دانشگاه علوم پزشكى البرز
فهيمه ريحاني

بخش  توانبخشى-پرستار  ارشد   كارشناسى  دانشجوى 
icu oh- دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران
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چكيده
مقدمه: توانمندسازى بيماران در چشم انداز مراقبتهاى بهداشتى نقش به سزايى دارد و مبتنى بر مشاركت 
فرد در روند درمان است. از آنجا كه مشاركت بيمار در انجام فعاليتهاى خود مراقبتى نيازمند داشتن 
دانش يا به عبارتى باور به توانايى خود مى باشد اين دانش منوط بر آموزش مداوم بيماران مى باشد و 
آموزش مى تواند كيفيت زندگى  بيمار را افزايش داده و از بسترى مجدد بيماران پيشگيرى كند. لذا اين 
مطالعه با هدف تاثير آموزش گروهى و چهره به چهره در نحوه خود مراقبتى بيماران جراحى قلب انجام 

شد.
انجام  قلب  جراحى  بيماران  روى  اول 1397  ماهه  سه  در  مقطعى  توصيفي-  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
شده. داده ها پس از تكميل پرسشنامه ساخته محقق گردآورى شد كه شامل موارد خود مراقبتى پس از 
ترخيص، استفاده از اسپيرومترى تنفسى،مصرف داروها، مراقبت از زخم و... بود و مطالعه روى دو گروه 
25 نفره انجام شد. كه هر رو گروه در بيمارستان آموزش ديده بوند، كه در گروه اول آموزش به صورت 
گروهى در سه جلسه و بهه صورت تمرينات عملى كار با اسپيرومترى تنفسى، نمايش تصويرى بانداژ پاها، 
داروها، نحوه شستشوى زخم پس از ترخيص و در بيماران گروه دوم آموزش به صورت انفرادى و چهره 

به چهره و با ارائه پمفلت بود يافته ها پس از گردآورى تجزيه و تحليل شد.
يافته ها:  در مطالعه مورد نظر بيماران هر دو گروه داراى ريسك فاكتورهاى مشابه و  محيط آموزش 
يكسان بودند، ميانگين سنى افراد مورد مطالعه 50 سال و آموزشهاى ارائه شده در روز سوم پس از 
جراحى بود، كليه آموزشها انفرادى در شيفت صبح و همراه با ارائه پمفلت آموزشى و آموزشهاى گروهى 
در شيفت عصر و همراه با نمايش فيلمهاى آموزشى انجام شد.ارزيابى اثربخشى آموزش به بيمار پس از 
يكماه در گروه اول 85٪ و كمترين آيتم مربوط به استفاده از اسپيرومترى تنفسى80٪ و بالاترين امتياز 
مربوط به پيگيرى ويزيت پس از ترخيص 100٪ بوده و اثربخشى آموزش به بيمار پس از يكماه در گروه 
دوم 50٪ و كمترين درصد مربوطه استفاده از جوراب واريس 40٪ و بيشترين امتياز تبعيت از رژيم 

دارويى 80٪ بوده است.
نتيجه گيرى: آموزش گروهى ميتواند بر بهبود پيگيرى درمان و پذيرش بهتر تغيير در شيوه زندگى و 
رضايت بيشتر از درمان تاثير بيشترى نسبت به آموزش فردى داشته باشد،لذا پيشنهاد مى شود كه واحد 
ارتقاء سلامت بيمار ستان با اجراى برنامه هاى آموزش گروهى مدون از مشكلات بيماران كاسته و به طور 
غيرمستقيم هزينه هاى بيمارستانى و بار اقتصادى و روحى روانى تحميل شده به بيمار را نيز كم نمايند. با 
توجه به نقش خودمراقبتى بيماران قلبى پس از ترخيص و نقش آن در كاهش عوارض و بهبودى درمان 
برگزارى آموزشهاى گروهى و استفاده از فيلمهاى آموزشى در زمينه نحوه انجام فعاليتها در طول بسترى 

مى تواند بسيار موثر در روند بهبودى بيماران باشد.

كليد واژه:  خود مراقبتى، آموزش گروهى، چهره به چهره، اثربخشى

معصومه بابايي
اجرايى-سوپروايزر  مديريت  ارشد  كارشناسى   *
آموزشى و ارتقاء سلامت - دانشگاه علوم پزشكى البرز، 

كرج، ايران
درمانى  آموزشى  مركز  بالينى،  تحقيقات  توسعه  واحد 
شهيد رجايى، دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران  

m.babaei1360@iran.ir

فهيمه ريحاني 
بخش  توانبخشى-پرستار  ارشد   كارشناسى  دانشجوى 

icu oh- دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران
الهام درى

علوم  دانشگاه  بالينى-  پرستارى-سوپروايزر  كارشناس 
پزشكى البرز، كرج، ايران

سميه قاسمي 
عفونت-  كنترل  پرستارى-سوپروايزر  كارشناس 

دانشگاه علوم پزشكى البرز، كرج، ايران
طاهره رباط سرپوش 

كارشناس پرستارى- سوپروايزر بالينى - دانشگاه علوم 
پزشكى البرز، كرج، ايران

 

مقايسه اثربخشى آموزش گروهى و چهره به چهره در خود مراقبتى و ارتقاء سلامت 
بيماران جراحى قلب در سه ماهه اول 1397
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چكيده
مقدمه: سبك زندگي روشى از زندگى است كه سبب تامين، حفظ و ارتقاى سطح سلامت افراد مى گردد. 
با توجه نقش عمده پرستاران در گسترش رفتارهاى بهداشتى و ارتقا سلامت عمومى، توجه به وضعيت 
سلامت آنها از اهميت زيادي برخوردار است. سبك زندگى و رفتارهاى إرتقاء سلامت با كميت و كيفيت 
مراقبت رابطه دارد و پرداختن به فعاليت هاى إرتقاء دهنده ى سلامت پرسنل پرستارى به عنوان يكى از 
رشته هاى اصلى زنجيره ى مراقبت براى اقدامات بالينى با كيفيت بيشتر ضرورى مى نمايد. لذا اين پژوهش 

با هدف بررسي عوامل تعيين كننده ى سبك زندگي ارتقاءدهنده سلامت در پرستاران انجام شد. 
روش بررسى: در اين مطالعه توصيفى تحليلى، 390 نفر از پرستاران شاغل در مركز آموزشى درمانى 
رازي تبريز به روش نمونه گيرى آسان در سال 1396 انتخاب شدند. جهت گردآوري داده ها از پرسشنامه 
اطلاعات  و   (  Health promotion lifestyle profile II) سلامت  دهنده ى  إرتقاء  زندگى  سبك 
دموگرافيك استفاده شد. جهت تجزيه و تحليل داده ها از نرم افزار آمار توصيفى (فراوانى، درصد، ميانگين 
سبك  ميان  همبستگى  بررسى  براي  پيرسون)  همبستگى  (ضريب  استنباطى  آمار  از  و  معيار)  انحراف  و 

زندگى و برخى مشخصات دموگرافيك درSPSS  نسخه ى 21 استفاده شد. 
يافته ها: يافته هاى پژوهش نشان مى دهد كه از حيطه هاى شش گانه رفتارهاى سبك زندگى إرتقادهنده ى 
روحى)  رشد  و  استرس  مديريت  جسمى،  سلامتى،  مسئوليت پذيرى  تغذيه،  فردى،  بين  (روابط  سلامت 
پرستاران در حيطه ى فعاليت جسمى و مديريت استرس حداقل امتياز و در حيطه رشد روحى و روابط بين 
فردى حداكثر امتياز را كسب كردند. نتايج آزمون تحليل واريانس يك طرفه نشان داد كه ارتباط آمارى 
معنى دارى بين برخى متغيرهاى دموگرافيك مانند متوسط درآمد ماهيانه (P<0/001) و سطح تحصيلات 

(P<0/001) با نمرات كل رفتارهاى إرتقاءدهنده ى سلامت وجود داشت. 
نتيجه گيري: نتايج نشان مى دهد كه در مجموع پرستاران از نظر پرداختن به رفتارهاى إرتقاءدهنده ى 
سلامتى در حد متوسطى مى باشند، بنابراين جهت افزايش بكارگيرى رفتارهاى إرتقاءدهنده ى سلامتى 
توسط پرستاران توصيه مى شود كميته إرتقاءدهنده ى سلامت پرستارى با تأكيد بر رفتارهاى إرتقاءدهنده ى 

سبك زندگى سالم در بيمارستان ها شكيل شود.

كليدواژه : پرستار، إرتقاء سلامت، سبك زندگى

 

بررسى عوامل تعيين كننده ى سبك زندگى ارتقاء دهنده ى سلامت در پرستاران شاغل 
در بخش هاى روان پزشكى

پريوش كريمى 
رازى  بيمارستان  سوپروايزر  پرستارى،  كارشناس   *
ايران.  تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  تبريز، 

نويسنده مسئول:
Pari1341@yahoo.com Email:

فريبا مصفا 
بيمارستان  سوپروايزر  روان   پرستارى،  ارشد  كارشناس 
رازى تبريز، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران

فرناز رحمانى
دكتراى آموزش پرستارى، مركز تحقيقات روان پزشكى 
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  رفتارى،  علوم  و 

ايران
طيبه اندابى

كارشناس پرستارى، سوپروايزر بيمارستان رازى تبريز، 
دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت يك نگرانى عمومى در مسايل ارتقاى سلامت از جنبه فردى و محيطى، پيشگيرى از 
بيمارى و غربالگرى زود هنگام، تداوم و استمرار مراقبتهاى بهداشتى و همچنين سياست گذارى ها به شمار 
مى آيد وخودكارآمدى باور فرد در توانايى خويش براى موفق انجام دادن يك رفتار است و مطالعه حاضر 

با هدف تعيين ارتباط سواد سلامت با خودكارآمدى عمومى و خودكارآمدى فشارخون انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى از نوع مقطعى بر روى 202 نفر از معلمين شهرستان قاينات در 
سال 95كه به روش نمونه گيرى طبقه بندى تصادفى انتخاب شده بودند انجام گرفت. ابزار جمع آورى 
داده ها شامل پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك، سواد سلامت (فرم كوتاه تافلا)، خودكارآمدى عمومى شرر 
رضايت  كسب  از  پس  مطالعه  مورد  نمونه  توسط  ايفا  خود  بصورت  كه  بود.  فشارخون  خودكارآمدى  و 
آگاهانه و توجيه در خصوص نحوه تكميل پرسشنامه تكميل گرديد. داده ها توسط نرم افزارSPSS  19با 
كمك آمار توصيفي و آزمونهاي آماري ضريب همبستگي پيرسون، مدل رگرسيون وآزمون كاي اسكوئر 

در سطحα=0/05  مورد آزمون قرار گرفتند. 
سلامت  سواد  مطالعه47/9±11/6،  مورد  افراد  در  خون  فشار  كارآمدى   خود  نمره  ميانگين  يافته ها: 
7/5±29/3، خود كارآمدى عمومى 8/9±63/9 تعيين گرديد. سطح بالايى از خودكارآمدى فشار خون 
خودكارآمدى  سطح  ولى  گرديد،  مشاهده  مطالعه  مورد  افراد  در   (  ٪77/3) سلامت  وسواد   (  ٪71/3)
عمومى تنها در 9/9٪ افراد مورد مطالعه مطلوب بود. ارتباط معني داري بين سطح خودكارآمدي عمومي 
و سطح تحصيلات مشاهده گرديد. بر اساس يافته ها اين تحقيق همبستگى مثبت ومعنى دارى بين خود 
كارآمدى فشار خون و سواد سلامت در افراد مورد مطالعه وجود داشت(г= 0/26 ، р=0/001). همچنين 
رابطه منفى و معنادارى بين سن و سواد سلامت مشاهده گرديد ( г= -0/17 ، р=0/013). ولى رابطه 
 р=0/46 ) و خودكارآمدى فشارخون (r= -0/05 ،р =0/47) معنا دارى بين سن و خودكارآمدى عمومى

، г = -0/05 ) مشاهده نگرديد.
نتيجه گيرى: با توجه به ارتياط مثبت سواد سلامت و خودكارآمدى فشار خون، طراحى مداخلات آموزشى 
نهايتاكاهش  و  آنان  خون  فشار  خودكارآمدى  ارتقاى  به  مى تواند  معلمين  سلامت  سواد  ارتقاء  جهت 

بيماريهاى غيرواگير كمك نمايد.

كليد واژه:   فشار خون، سواد سلامت، خودكارآمدى

عبدالناصر قاسمى
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  ارشد،  كارشناسى   *
پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده  سلامت، 
نويسنده  ايران.   مشهد،  درمانى  بهداشتى  وخدمات 

مسئول: 09153628416
 Email:n_ghasemi43@yahoo.com  

نوشين پيمان
سلامت،،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران 
سيده بلين توكلى ثانى 

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران
حبيب اله اسماعيلى

استادگروه آمارزيستى،دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم 
پزشكى وخدمات بهداشتى درمانى مشهد، ايران

غلامرضا شريف زاده
موثر  اجتماعى  علوم  تحقيقات  مركز  عضو  استاديارو 
بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت،  بر 

درمانى بيرجند، ايران
هادى طهرانى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران
محمد تاج فرد

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران

 

 بررسى ارتباط سواد سلامت باخود كارآمدى عمومى وخودكارآمدى فشار خون 
در معلمين شهرستان قاينات
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چكيده
مقدمه: خودكارآمدى باور فرد در توانايى خويش براى موفق انجام دادن يك چيز است. سواد سلامت 
ميزان ظرفيت فرد براي كسب، تفسير، درك اطلاعات اوليه و خدمات سلامتي است كه براي تصميم 
گيري مناسب لازم مي باشد. هدف از انجام اين تحقيق بررسى تاثير آموزش مبتنى بر نظريه خودكارآمدى 

بر سواد سلامت، خودكارآمدى و كنترل فشار خون در معلمين شهرستان قاينات سال95 بوده است.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه تجربي داراى گروه كنترل و آزمون بوده كه بر اساس مداخله 
آموزشى (قبل و بعد  آموزش ) انجام شده است. جامعه آمارى مورد مطالعه در اين بررسى معلمين مرد 
بالاى 30 سال  بود. مطالعه بر روى 84 نفر كه به روش نمونه گيرى تصادفى انتخاب شده بودند، انجام 
گرفت. ابزار جمع آورى داده ها شامل پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك، سواد سلامت (فرم كوتاه تافلا)، 
خودكارآمدى عمومى شرر و خودكارآمدى فشارخون بود. داده ها توسط نرم افزار SPSS19  وبا كمك 
آمار توصيفى و آزمونهاى آمارى كروسكال واليس، من ويتنى وضريب همبستگى اسپيرمن در سطح معنا 

دارىα=0/05 مورد آزمون قرار گرفتند. 
فشار  كارآمدى  خود  نمره  ميانگين  بود.  سال  مطالعه 42/73±6/12  مورد  افراد  سنى  ميانگين  يافته ها: 
خون در افراد مورد مطالعه13/6±45/3، سواد سلامت4/1±27/6، خود كارآمدى عمومى 40/2±9/8 
تعيين گرديد. بر اساس يافته ها اين تحقيق، 15/5٪ خودكارآمدى عمومى،60/7٪ خودكارآمدى فشارخون 
و 45/2٪ سواد سلامت افراد مورد مطالعه درحد مطلوبى بود. همچنين يافته ها ارتباط مثبت ومعنى دارى 
نمره  ميانگين   .p) مى دهد(0/034=  نشان  مطالعه  مورد  افراد  در  سلامت  سواد  و  كارآمدى  خود  بين 
خودكارآمدى عمومى با افزايش سطح تحصيلات افزايش معنى دارى را نشان داد (p=0/001). ولى اين 
اختلاف در خودكارآمدى فشار خون(p=0/41) و سواد سلامت(p=0/18) با سطح تحصيلات تفاوت معنى 
دارى را نشان نداده است. بر اساس يافته ها ضريب همبستگى اسپيرمن،  رابطه منفى و معنادارى بين سن 
و سواد سلامت مشاهده گرديد ( г=-0/17 ،р=0/013) ولى رابطه معنا دارى بين سن و خودكارآمدى 
عمومى (г=-0/05 ،р=0/47) و خودكارآمدى فشارخون ( г=-0/05 ،р=0/46 ) مشاهده نگرديد. در 
مقايسه خودكارآمدى عمومى قبل با بلافاصله وسه ماه بعد، آزمون آناليز داده هاى تكرارى نشان داد 
تغييرات گروه مداخله نسبت به گروه كنترل بطور متوسط به ترتيب 23و24 بوده است كه اين تفاوت از 
نظر آمارى معنى دار بود(p) <0/001. همچنين در مقايسه سواد سلامت قبل با بلافاصله و سه بعد از 
مداخله نيز تغييرات گروه مداخله نسبت به گروه كنترل در هر دو بازه 8 بوده است كه اين تفاوت از نظر 

 .(p <0/001) آمارى معنى دار بود
و  عمومى  برخودكارآمدي  سلامت  سواد  ارتقاء  حاضر،  مطالعه  يافته هاى  براساس  گيرى:  نتيجه 
خودكارآمدى فشار خون تاثير اساسى دارد. چنانچه مداخلات آموزشى جهت ارتقاء سواد سلامت معلمين 
صورت پذيرد باعث ارتقاى خودكارآمدى آنان خواهد شد كه خود مى تواند زمينه را براى ارتقاى سطح 

آگاهى و عملكرد جمعيت معلم ها و نهايتا ارتقاى سطح سلامت در جامعه مهيا نمايد .

كليد واژه:  فشار خون، سواد سلامت، خودكارآمدى، آموزش بهداشت

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر نظريه خودكارآمدى بر سواد سلامت، خودكارآمدى و كنترل 
فشار خون در معلمين مرد مدارس شهرستان قاينات سال تحصيلى95-96

عبدالناصر قاسمى
ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  ارشد،  كارشناسى   *
پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده  سلامت، 
نويسنده  ايران.   مشهد،  درمانى  بهداشتى  وخدمات 

مسئول:  09153628416
 Email:n_ghasemi43@yahoo.com  

نوشين پيمان
سلامت،،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران 
سيده بلين توكلى ثانى

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران
حبيب اله اسماعيلى

استادگروه آمارزيستى،دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم 
پزشكى وخدمات بهداشتى درمانى مشهد، ايران

غلامرضا شريف زاده
موثر  اجتماعى  علوم  تحقيقات  مركز  عضو  استاديارو 
بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت،  بر 

درمانى بيرجند، ايران
محمد تاج فرد

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديارگروه 
وخدمات  پزشكى  علوم  بهداشت،دانشگاه  دانشكده 

بهداشتى درمانى مشهد، ايران
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چكيده
مقدمه: ارتقاى دانش و سواد عمومى جامعه در حوزه سلامت نقش بسيار مهمى در كاهش بيمارى ها و به 
دنبال آن كاهش هزينه هاى درمانى دارد. امروزه سواد سلامت ناكافى به عنوان يك تهديد جهانى به شمار 
مى آيد. از اين رو هدف پژوهش حاضر مقايسه وضعيت سواد سلامت، تعيين ارتباط سطح سواد سلامت 
با رفتارهاى بهداشتى و بيماريها و همچنين اتخاذ رفتارهاى پيشگيري و درماني مناسب  در سالمندان 
روستايي  و شهرى شهرستان تبريز به عنوان يك گروه آسيب پذير مى باشد تا در صورت لزوم بتوانيم 

مداخلات مناسب انجام دهيم.
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى تحليلى مقطعي است كه بر روى 260 نفر سالمند (60 سال به 
بالا ) در مناطق روستايي وشهرى شهرستان تبريز انجام شد. روش نمونه گيرى به صورت تصادفي ساده  
از مراجعين به مراكز سلامت روستايى و شهرى انتخاب شدند. جهت گردآورى اطلاعات از پرسش نامه 

سواد سلامت استفاده وبا مصاحبه  اطلاعات جمع آورى شده، مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  ميانگين سنى آزمودنى ها 0/66 ± 67 سال بود. حدود 61 درصد از افراد مورد مطالعه زن و 39 
درصد مرد بودند. سواد سلامت 70/33 درصد از سالمندان در حد ناكافى، 6/99 درصد مرزى و 22/63 
درصد شركت كنندگان از سواد سلامت كافى برخوردار بودند. سطح سواد سلامت ناكافى درسالمندان كم 
درآمد،مسن و روستايى بيشتر بود.   افراد با سطح پايين سواد سلامت در هردو فيلد بيش از سايرين به 
پزشك مراجعه و دارو مصرف مى كردند 0 افراد با سطح سواد سلامت بالاتر، وضعيت سلامت عمومى 
خود را بهتر ارزيابي  مي كردند. ارتباط آماري معني داري بين سطح سواد سلامت و انجام ماموگرافي در 

زنان سالمند شهرى و روستايى ديده نشد. 
نتيجه گيرى: به طور كلى در اين پژوهش حدود يك پنجم سالمندان  سطح سواد سلامت مطلوب داشته 
كه اين خود لزوم توجه بيشتر به امر سواد سلامت را در برنامه هاى ارتقاى سلامت مى رساند. از اين رو 
با تدوين برنامه هاى جامع، ايجاد رسانه ها و مواد آموزشى ساده و قابل فهم توسط سياست گزاران كلان 
مؤثر  كارآمد براى افراد با سواد سلامت ناكافى مى توان گامى  آموزشى  مداخلات  بهداشتي و همچنين 
براى توسعه مهارت هاى سواد سلامت و ارتقاى سلامت در جامعه و كاهش هزينه هاى درماني برداشت.

كليد واژه:  سواد سلامت، وضعيت سلامت، رفتارهاى بهداشتى،سالمند

مهرانگيز قاسميه
داروسازي،  دانشكده  و  اجتماعي  پزشكي  گروه   *
تبريز.  پزشكي  علوم  دانشگاه  پزشكي،  دانشكده 

 09141060956
Ghasemiyehm93@gmail.com              

جواهر ياري
گروه پزشكي اجتماعي و دانشكده داروسازي، دانشكده 

پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تبريز. 
صبا رسولي

گروه پزشكي اجتماعي و دانشكده داروسازي، دانشكده 
پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تبريز. 

 

مقايسه رابطه سواد سلامت بارفتارهاى بهداشتى و وضعيت 
سلامت سالمندان روستايي  و شهرى
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت ناكافى در بسيارى از جوامع پيشرفته به عنوان يك اولويت جهت ارتقاء و بهبود 
كيفيت سيستم هاى بهداشت و درمان بسيار مورد توجه قرار گرفته است.  عدم توجه به اصول مربوط به 
سواد سلامت توسط متخصصين سلامتى در طول هر برخورد با مددجويان و به طور كلى فرايند برقرارى 
ارتباط با مددجويان مى تواند چالش برانگيز باشد و نهايتاً به يك ارتباط موفق منجر نشود. مطالعه ى حاضر 
با هدف بررسى آگاهى و عملكرد مراقبين سلامت شهر بوشهر در خصوص سواد سلامت و بكارگيرى 

راهبردهاى مرتبط با آن در فرايند ارتباط با مددجويان صورت پذيرفت.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك پژوهش توصيفى تحليلى به شيوه مقطعى است كه بر روى 91 نفر از 
مراقبين سلامت شهر بوشهر انجام شد. نمونه هاى مورد بررسى به روش سرشمارى وارد پژوهش شدند و 
جهت ارزيابى سطح آگاهى و عملكرد مراقبين سلامت در خصوص سواد سلامت و بكارگيرى راهبردهاى 
مرتبط با آن در فرايند ارتباط و آموزش به مددجويان از پرسشنامه اى محقق ساخته استفاده گرديد. 
اطلاعات جمع آورى شده با استفاده از آمار توصيفى و استنباطى در نرم افزار آمارى SPSS نسخه 22 

مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها:  بر اساس يافته ها بدست آمده، سطح آگاهى مراقبين سلامت از مقوله سواد سلامت و راهبردهاى 
مرتبط با آن ضعيف بوده و وضعيت عملكرد و بكارگيرى راهبردهاى سواد سلامت در فرايند ارتباط و 
 ،(p=0/012) آموزش به مددجويان نيز به طور كلى در حد متوسط بود. مراقبين سلامت با سن پايين تر
با سابقه كارى كمتر(p=0/009) با وضعيت استخدامى طرحى و قراردادى(p=0/008) و سطح تحصيلات 
بيشتر (p=0/026)، آگاهى بيشترى از مقوله سواد سلامت داشتند. مراقبين سلامت با سطح آگاهى بيشتر 
در زمينه راهبردهاى سواد سلامت، در عرصه عمل نيز عملكرد بهترى داشته و از اين راهبردها بيشتر 

  .(p=0/017)استفاده مى كردند
  نتيجه گيرى: يافته ها اين مطالعه نشان داد كه در مجموع سطح آگاهى مراقبين سلامت در خصوص 
سواد سلامت ضعيف بوده و  به طور كلى عملكرد مطلوبى جهت به كارگيرى راهبردهاى سواد سلامت 
در فرايند ارتباط و آموزش به مددجويان ندارند. از آنجا كه مراقبين سلامت كه آگاهى بهترى در زمينه 
راهبردهاى سواد سلامت داشتند، در عرصه عمل نيز بيش از سايرين از راهبردهاى سواد سلامت استفاده 
مى نمودند، لذا برگزارى دوره هاى آموزشى جهت توانمندسازى و آشنايى مراقبين سلامت با مفهوم سواد 

سلامت و نقش مؤثر آن در آموزش به بيمار ضرورى به نظر مى رسد.

كليد واژه:  آگاهى، عملكرد، سواد سلامت، راهبردهاى سواد سلامت، مراقبين سلامت.

 

بررسى آگاهى و عملكرد مراقبين سلامت شهر بوشهر در خصوص سواد سلامت و بكارگيرى 
راهبردهاى مرتبط با آن در ارتباط با مراجعه كنندگان به مراكز خدمات جامع سلامت 

سيد همام الدين جوادزاده
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران
صديقه قائدى

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران

عبداالله حاجى وندى
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژي،  و  آمار  گروه 

علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران.
مهنوش رئيسى

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران
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چكيده
مقدمه: سطح پايين سواد سلامت در افراد مبتلا به ديابت نوع دو شايع است و ممكن است يك مانع 
اساسى براى افزايش سطح خودكارآمدى و خودمراقبتى در بيماران باشد. هدف اين مطالعه تعيين ارتباط 
بين خودكارآمدى و خودمراقبتى و سوادسلامت درمبتلايان به ديابت نوع دو مراجعه كننده به مراكز 

بهداشتى درمانى خرمشهر مى باشد. 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفى-تحليلى از نوع همبستگي است كه در سال 1395 
به مراكز  طراحى و اجرا گرديد. جامعه آماري در اين پژوهش بيماران ديابتي نوع دو مراجعه كننده 
بهداشتى درمانى شهر خرمشهر بودند كه با روش نمونه گيرى طبقه اى تصادفى 121 نمونه انتخاب شد. 
ابزار جمع آورى داده ها شامل پرسشنامه ى سواد سلامت (14 سوال)، پرسشنامه ى خودمراقبتى(12 سوال) 
و پرسشنامه ى خودكارآمدى(8 سوال) بوده است. داده هاى جمع آورى شده با استفاده از نرم افزار آمارى 
اس پى اس اس و آزمون هاى تى تست، آنوا، رگرسيون گام به گام و همبستگى پيرسون مورد تجزيه و تحليل 

قرار گرفت. 
يافته ها: ميانگين نمره سواد سلامت، خودمراقبتى و خودكارآمدي در بيماران به ترتيب 2/90±0/53، 
1/31±3/39 و 1/80±6/77 بوده است. همبستگي پيرسون نشان دهنده ى رابطه مثبت سواد سلامت با 

 .(P<0/0001 هر دو)خودمراقبتى  و خودكارآمدي بوده است
خودكارآمدى  سلامت،  سواد  سطح  ارتقاى  جهت  مستمر  و  مدون  آموزشى  برنامه  طراحى  نتيجه گيري: 
بيماران مبتلا به ديابت كه نهايتاً به تغيير در رفتار و سطح خودمراقبتى آن ها مى شود يك امر بسيار 

ضرورى مى باشد.

كليد واژه:ديابت نوع دو، سواد سلامت، خودمراقبتى، خودكارآمدى

هايده قجرى
و  آموزشى  معاونت  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 

پژوهشى، دانشكده علوم پزشكى آبادان، آبادان، ايران.
نوراله طاهرى

دانشجو دكترا جراحى پرستارى، گروه پرستارى، عضو 
هيئت علمى، دانشكده علوم پزشكى آبادان. آبادان،ايران.

حسن شهبازى
دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه   *

علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران. 
09139776513

e-mail: sh.hasan333@gmail.com 

ارتباط سواد سلامت با خودكارآمدى و خودمراقبتى در بيماران مبتلا به ديابت نوع دو
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چكيده
مقدمه: ترويج خود-توانمندسازى زنان در امر خودآزمايى پستان در محيطى ترين سطوح ارائه خدمت 
نقش مهمى در تشخيص زودرس، درمان و پيشگيرى از مرگ و مير سرطان پستان دارد. اين مطالعه، با 

هدف توانمندسازى زنان، از طريق آموزش خودآزمايى پستان انجام شد.
روش بررسى: اين مطالعه، از نوع كارآزمايى اجتماعى، با روش نمونه گيرى تصادفى ساده، روى 80 خانم 
مراجعه كننده به دو خانه بهداشت انجام شد. در40 نفر فقط براى خودشان و 40 نفر ديگر، براى خودشان 
آزمون،  پيش  بصورت  كه  بود.  پرسشنامه  اطلاعات،  گردآورى  ابزار  شد.  انجام  مداخله  آنها،  بهورز  و 
بلافاصله بعد و دو ماه بعد از مداخله تكميل گرديد. يافته ها با استفاده از تى تست زوجى، مستقل، مك 

نمار، رگرسيون خطى، و آزمونهاى ناپارامترى تحليل شد.
يافته ها: بعد از اجراى مداخله، در زيرجزء هاى توانمندسازى و عملكرد در هركدام از گروه ها، تفاوت معنى 
دار شد. در زيرجزء هاى توانمندسازى بين دو گروه با و بدون بهورز اختلاف معنى دارى مشاهده نشد، 
بجز زيرجزء آگاهى كه در مقطع بلافاصله بعد از مداخله ميانگين آن در گروه با حضور بهورز، بيشتر شد 

و زيرجزء اعتماد به نفس، كه ميانگين آن در گروه بدون حضور بهورز بيشتر شد. 
نتيجه گيرى: خود- توانمندسازى زنان بخصوص در جامعه روستايى، در زمينه خودآزمايى پستان پايين 
بوده و نياز مداوم به آموزش مهارتهاى خود-توانمندسازى دارند، اما به نظر نمى رسد كه آموزش با 

حضور بهورز نقش مهمى در افزايش توانمند سازى زنان داشته باشد. 

كليد واژه:توانمند سازى، خودآزمايى پستان، نگرش، خودكارآمدى، اعتماد به نفس 

 

توانمندسازى زنان مراجعه كننده به خانه هاى بهداشت شهرستان كرمان 
از طريق آموزش خودآزمايى پستان 

منيره قربان صباغ
* كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت،، 
شهرستان  بهداشت  مركز  مشهد.  پزشكى  علوم  دانشگاه 
همراه:  تلفن  مسئول:  نويسنده  ايران.  قوچان،  قوچان، 

09155021705 تلفن ثابت : 05147224061  
sabbaghm2@mums.ac.ir 

نرگس خانجانى
استاديار، گروه اپيدميولوژي، دانشكده بهداشت، دانشگاه 

علوم پزشكى كرمان. كرمان، ايران.
نسترن ملايى مقدم

مركز تحقيقات آموزش بهداشت و ارتقا سلامت دانشگاه 
علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران.
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چكيده
مقدمه: دختران نوجوان به علت افزايش نياز به ريز و درشت مغزى ها در دوران بلوغ و نيز دوره هاى 
قاعدگى يكى از گروه هاى پر خطر افزايش شيوع كم خونى فقر آهن محسوب مى شوند و از آنجائى كه 
در بسيارى از جوامع ميزان آهن جذب شده از مواد غذايى براى تامين نياز افراد كافى نيست بنابراين 
مصرف مكمل آهن جزئى ضرورى براى كنترل كم خونى فقر آهن به شمار مى رود. به همين منظور اين 
مطالعه با هدف تعيين تاثير مداخله ى آموزشى پيشگيرانه بر ارتقاى دريافت مكمل هاى آهن در دانش 

آموزان دختر دبيرستانى انجام گرديد.
روش بررسى:  در مطالعه ى نيمه تجربي حاضر،140 نفر از دانش آموزان دختر دبيرستانى شهر مشهد 
(گروه آزمون و كنترل هر يك 70 نفر) شركت داشتند. ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه هاى اطلاعات 
جمعيت شناختي، سؤالات آگاهي و سازه هاى الگوي اعتقاد بهداشتي در زمينه ى مصرف مكمل آهن بود. 
پس از انجام پيش آزمون، مداخله ى آموزشى براى گروه آزمون اجرا شد و پس آزمون در دو بازه 
ى بلافاصله و 3 ماه پس از آن انجام گرفت. داده ها با استفاده از آمارهاى توصيفى و آزمون هاى آناليز 

واريانس داده هاى تكرارى و تى مستقل در نرم افزار SPSS v19  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  قبل از مداخله دو گروه از نظر كليه متغيرها و سازه ها تفاوت معناداري نداشتند(P<0/05). پس از 
 ،(p=0/002)و موانع درك شده (p=0/03)منافع ،(p=0/01)مداخله بين دو گروه از نظر متغيرهاى آگاهى
خودكارآمدى(p=0/01) و رفتار مصرف مكمل آهن(p=0/005) اختلاف آمارى معنادارى مشاهده شد.

نتيجه گيري:  مداخله ى آموزشى بر اساس الگوى اعتقاد بهداشتى مى تواند در ارتقاى آگاهى و ادراكات 
شناختى رفتارى دختران نوجوان موثر باشد.

كليد واژه:  مدل اعتقاد بهداشتى، مداخله آموزشى، مصرف مكمل آهن، دختران، نوجوانان
 

مستوره سادات قريشى
سلامت،مركز  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه 
دانشكده  سلامت،   بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران. 
آيدا ابوصالحى

سلامت،مركز  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه 
دانشكده  سلامت،   بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
نوشين پيمان 

*دانشيار گروه آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت،مركز 
سلامت، دانشكده  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران. 
نويسنده مسئول: 

peymann@mums.ac.ir

هادى طهرانى
استاديار گروه آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت،مركز 
دانشكده  سلامت،   بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت،دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.

 

بررسى تاثير مداخله ى آموزشى پيشگيرانه بر ارتقاى دريافت مكمل هاى آهن در دانش آموزان 
دختر دبيرستانى: كاربردى از مدل اعتقاد بهداشتى
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چكيده
مقدمه: بررسي عوامل مؤثر بر اتخاذ رفتارهاي خودمراقبتى در بيماران ديابتى با استفاده از الگوهايي كه 
تقويت مي كنند ضروري مي باشد. پژوهش حاضر با هدف بررسي  عوامل مؤثر بر رفتاررا شناسايي و 
فاكتورهاى پيش بينى كننده مرتبط با انجام رفتارهاى خودمراقبتى دربين بيماران ديابتى نوع دو با استفاده 

از تئوري شناختي اجتماعي انجام شد.
روش بررسى: در اين مطالعه توصيفي تحليلي از نوع مقطعي 320 نفر ازافراد مبتلا به ديابت نوع 2 بر 
اساس نمونه گيرى تصادفى چندمرحله اى انتخاب شدند، ابزار جمع آمورى اطلاعات شامل پرسشنامه 
و  گرديد  محاسبه  آن  پايايى  و  روايى  كه  اجتماعى  و  شناختى  مدل  سازه هاى  اساس  بر  ساخته  محقق 
پرسشنامه استاندارد خودمراقبتى ديابت بود. پس از جمع آورى داده ها اطلاعات با استفاده از از آمون هاى 
تى مستقل، آناليز واريانس يك طرفه و ضريب همبستگى اسپيرمن در نرم افزار SPSS21 و در سطح 

معنى دارى0/05 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.
 ) پيامد  p<0/05)،ارزش  و   r=0/263 انتظارپيامد(  متغيرهاى  آمده،  بدست  يافته هاى  طبق  يافته ها:  
 r=0/32 ) خودكار آمدى غلبه برموانع،(p <0/05 و r=0/350 ) خودكارآمدى ،(p <0/05 و r=0/151
p)،درك   <0/05 و   r=0/416) ايى  مشاهده  p<0/05)،يادگيرى  و   r=0/173  ) محيط   ،(p و0/05> 
 r=0/374 ) و سازگارى عاطفى (p <0/05 و r=0/462 ) خودتنظيمى،(p <0/05 و r=0/251 ) موقعيت
و p<0/05) با رفتارهاى خود مراقبتى همبستگى مثبت و معنى دار داشتند. همچنين متغير سازگارى 

عاطفى(ضريب بتاى = 0/283) بيشترين مقدار پيشگويى كننده را داشت.
مداخلات  اجراى  و  طراحى  جهت  چارچوبى   عنوان  به  مى تواند  اجتماعى  شناختى  تئورى  گيرى:  نتيجه 
آنان  سلامت  حفظ  و  ارتقاء  به  و  گيرد  قرار  استفاده  مورد  ديابتى  بيماران  خودمراقبتى  جهت  آموزشى 

كمك نمايد.

كليد واژه:  خودمراقبتى، ديابت، تئورى شناختى اجتماعى، آموزش بهداشت

 

فاكتورهاى پيش بينى كننده مرتبط با انجام رفتارهاى خودمراقبتى در بين بيماران 
ديابتى نوع دو با استفاده از مدل شناختى اجت ماعى

مستوره سادات قريشى
وارتقاء  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى 
سلامت، كميته تحقيقات دانشجويى، دانشكده بهداشت، 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران 
محمد واحديان شاهرودى

مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار 
دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثرّ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران
حبيب االله اسماعيلى

اجتماعى  عوامل  تحقيقات   مركز  حياتى،   آمار  استاد 
مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثرّ 

ايران
هادى طهرانى

مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار   *
دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثرّ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  
مسئول:  نويسنده   . ايران  مشهد،  مشهد،  پزشكى  علوم 

تلفن:05138546634
Tehranih@mums.ac.ir   
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چكيده
مقدمه: سواد سلامت به ميزان ظرفيت افرادى اطلاق مى شود كه داراى مهارت، دانش، درك و اعتماد 
به نفس براى دسترسى، ارزيابى، و استفاده از اطلاعات، خدمات بهداشتى و مراقبت هاى اجتماعى هستند. 
سواد سلامت ابزارى مهم در سلامت جامعه است و اولين اولويت در ارتقاء كيفيت خدمات مربوط به 
سلامت مى باشد. يك بررسي ملي در كشور آمريكا، شيوع سواد سلامت ناكافي را 48 درصد برآورد كرد.  
در اين مطالعه تنها 11 درصد بزرگسالان از سواد سلامت كافي برخوردار بودند. در مطالعه اي در ايران 
56,6 درصد از افراد سواد سلامت ناكافي داشتند و تنها 28,1 درصد از افراد، از سطح بالاي سواد سلامت 
برخوردار بودند. يك جامعه ى داراى سطح بالاى سواد بهداشتى مى تواند هزينه مراقبت هاى بهداشتى را 

بالغ بر73 ميليارد دلار كاهش دهد.
روش بررسى: اين مطالعه به صورت مرورى، از طريق جستجوى واژگان كليدى مرتبط در ميان مقالات 
 SID،Magiran،Irandoc،داخلى و خارجى به زبان فارسى و انگليسى انجام شد. جستجو در پايگاه داده هاى
Iranmedex، Google scholar و Pubmed، با كليد واژه هاى سواد سلامت، ارتقاء سواد سلامت، 

آموزش سلامت و ارتقاء سلامت در بازه ى زمانى 2010 تا 2018 انجام شد.
غذايى  رژيم  مانند  ناسالم  زندگى  شيوه  با  محدود  سلامت  سواد  كه  مى دهد  نشان  مطالعات  ها:  يافته 
نامناسب، مصرف دخانيات، عدم فعاليت فيزيكى، عدم انجام رفتارهاى پيشگيرانه مانند غربالگرى، افزايش 
خطر مرگ و مير و مرگ زودرس ارتباط معنادارى دارد. از طرفى بالا بودن سطح سواد سلامت منجر 
به خودمراقبتى، عدم مصرف دخانيات، انجام فعاليت فيزيكى، انجام رفتارهاى پيشگيرانه، بهبود كيفيت 
زندگى، كاهش هزينه هاى سلامتى، دسترسى به خدمات بهداشتى، پيروى از رژيم غذايى و دارويى توسط 

بيماران، افزايش اميد به زندگى و طول عمر با كيفيت خواهد شد. 
نتيجه گيرى: تلاش براى بهبود سواد بهداشتى مى تواند طيفى از مزايا را داشته باشد. از اين رو با تدوين 
برنامه هاى جامع، مواد آموزشي ساده و قابل فهم و نيز مداخلات كارآمد با استفاده از الگوهاى آموزشى، 
جامعه  در  سلامت  ارتقاء  آن  دنبال  به  و  سلامت  سواد  مهارت هاى  توسعه  براي  مؤثر  گامي  توان  مي 
برداشت. در نهايت بدين طريق مي توان تأثيرات منفي سطح پايين سواد سلامت را در جامعه كاهش داد.

كليد واژه:  سواد سلامت، ارتقاء سواد سلامت، آموزش سلامت، ارتقاء سلامت
 

اكبر بابايى حيدرآبادى 
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى 
سلامت،دانشكده  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اهواز، اهواز، ايران
فاطمه قطفان

ارتقاءسلامت،  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
اهواز،  اهواز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران. 09166407577
    Fatemeh.ghatfan@gmail.com

فاطمه فياضى
ارتقاءسلامت،  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى 
اهواز،  اهواز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران

 

نقش سواد سلامت در ارتقاء سلامت (مقاله مرورى)
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چكيده
مقدمه: بهبود شرايط زندگى، افزايش طول عمر و اميد به  زندگى، مرحله خاصى را در زندگى بشر رقم 
اهميت  يابد،  مي  افزايش  افراد  عمر  طول  طوركه  همان  است.  شده  تعريف  سالمندى  به عنوان  كه  زده 
رفتارهاي ارتقا دهنده سلامت نيز، با توجه به حفظ كاركرد و استقلال افراد و افزايش كيفيت زندگي آنها، 
روز به روز بيشتر آشكار مي گردد. منظور از سبك زندگى سالم كليه رفتارهايى است كه سبب پيشگيرى 
از بيمارى و صدمه، حفظ سلامتى و ارتقاء آن مى شود. ازجمله اين موارد ميتوان به  رژيم غذايى مناسب، 
ورزش، كنترل تنش، فعاليتهاى اجتماعى و مولد، خوددارى از رفتارهاى پرخطراشاره نمود.هدف از اين 

مطالعه تعيين عوامل تاثيرگذار بر سبك زندگى سالم در سالمندان مى باشد.
روش بررسى: اين مطالعه،يك مطالعه مرورى ازمقالات منتشرشده(2018-2008)درزمينه سبك زندگى 
در  سالم  زندگى  سبك  بر  تاثيرگذار  عوامل  پژوهش:“  اصلى   سوال  به  است.باتوجه  درايران  سالمندان 
 Magiran,Pub Med, SID, Scienceسالمندان چيست ؟“،جستجويى گسترده در پايگاه هاى معتبر
زندگى،سالمندان،عوامل  سبك  درزمينه   شده  انجام  مطالعات  شناسايى  جهت   ,Direct,Blackwell
تاثير گذار بر سبك زندگى و رفتارهاى ارتقا دهنده سلامت و عوامل مرتبط با آن در سالمندان انجام 

شد.مطالعات،بررسى،ويافته هاى مورد نظر،استخراج گرديدند. 
نتيجه گيرى:  شناسايى عوامل تاثير گذار بر سبك زندگى سالم در سالمندان وكمك به كاهش يا حذف 
عوامل تاثيرگذار منفى و بهبود و تقويت عوامل تاثيرگذار مثبت نقش مهمى در ارتقاى سبك زندگى و 
سلامت آنان دارد و به نظر مى رسد افزايش آگاهى مرتبط با سبك زندگى سالم با برنامه ريزى و ارائه 

خط مشى ها،مى تواند به سالمندان در درك پيامدهاى بالقوه سلامت و تغيير شيوه زندگى كمك كند. 

كليد واژه:  سبك زندگى – سالمند –ايران –مطالعه مرورى 

 

عوامل تاثير گذار بر سبك زندگى سالم در سالمندان :يك مطالعه مرورى
 

سميه قلى زاده 
دانشجوى كارشناسى ارشد پرستارى سالمندى، دانشكده 
دانشگاه  گيلان،  شرق  پيراپزشكى  و  مامايى  پرستارى، 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران 
دكتر پرند پورقانع

* استاديار گروه پرستارى، دانشكده پرستارى، مامايى 
و پيراپزشكى شرق گيلان، دانشگاه علوم پزشكى گيلان، 

رشت، ايران. نويسنده مسئول: 09112447644، 
p.pourghane@yahoo.com  
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چكيده
مقدمه: تغيير تركيب جمعيت به سمت سالمندى با افزايش اميد به زندگى،تنوع فرهنگى و الگوى تغيير 
يافته بيماريها از بيماريهاى واگير دار به سوى بيماريهاى مزمن،همراه با هزينه هاى بالاى خدمات درمانى 
باعث شده كه ساختار سيستم بهداشتى درمانى در اكثر جوامع در حال توسعه و توسعه يافته از تمركز 
بر مراقبت و درمان به سوى پيشگيرى و ارتقاى سلامت تغيير كند و ارائه ”خدمات جامعه نگر ”در بطن 
جامعه روز به روز گسترش بيشترى يابد. هدف از اين مطالعه تعيين تاثير به كارگيرى سيستم خدمات 

مراقبتى جامعه نگر ويژه سالمندان بر كيفيت زندگى سالمندان مى باشد.
تاثير  منتشرشده(2006-2018)درزمينه  ازمقالات  مرورى  مطالعه  مطالعه،يك  اين  بررسى:  روش 
سيستم هاى مراقبتى جامعه نگر بر كيفيت زندگى سالمندان است.باتوجه به سوال اصلى  پژوهش:“ تاثير 
در  گسترده  ؟“،جستجويى  است   چگونه  سالمندان  زندگى  كيفيت  بر  نگر   جامعه  مراقبتى  سيستم هاى 
پايگاه هاى معتبرMagiran,Pub Med, SID, Direct, Sciences جهت شناسايى مطالعات انجام شده 
درزمينه سيستم هاى مراقبتى جامعه نگر،  كيفيت زندگى وسالمندان، انجام شد.مطالعات،بررسى،ويافته هاى 

مورد نظر،استخراج گرديدند.
يافته ها: تحقيقات نشان مى دهد كه فعاليت هاى مراقبتى مبتنى بر جامعه از نوع سرويسهاى خدماتى با 
كيفيت بالا مى باشند كه طى آن در هزينه ها صرفه جويى شده و بر پيشگيرى از بروز بيماريها و ارتقا و 
بهبود سطح سلامتى تاكيد مى شود . براى درك و فهم ماهيت خدمات بهداشت جامعه لازم است شش 
جزء تشكيل دهنده آن  شامل :1-ارتقا سطح سلامتى 2-پيشگيرى از بروز مشكلات بهداشتى و سلامتى 
3-درمان اختلالات و ناخوشى ها 4-توانبخشى 5-ارزشيابى خدمات ارائه شده 6-تحقيق و پژوهش مورد 
بررسى قرار گيرد و در واقع ارائه خدمات مبتنى بر جامعه براى سالمندان زمانى موثر و كارامد تلقى 
مى شود كه واجد مشخصاتى از جمله،جامع و كامل بودن،هماهنگ ارائه شدن،در دسترس و كيفى باشد

نتيجه گيرى:  برنامه خدمات و مراقبت هاى سالمندى،نقش بسيار مهمى را در  استقلال  و حفظ كيفيت 
زندگى افراد سالمند ايفا مى كند . ادغام و يكپارچه سازى خدمات سالمندى ضرورى به نظر مى رسد و 
خدمات مبتنى بر جامعه مى توانند به عنوان برنامه پشتيبان جهت ادامه زندگى مستقل سالمندان و حفظ 

كيفيت زندگى آنان در دراز مدت عمل نمايند .
 

كليد واژه: سيستم هاى مراقبتى جامعه نگر –سالمندان –كيفيت زندگى – مقاله مرورى 
 

سميه قلى زاده 
سالمندى،  پرستارى  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
گيلان،  شرق  پيراپزشكى  و  مامايى  پرستارى،  دانشكده 
نويسنده  ايران.  رشت،  گيلان،  پزشكى  علوم  دانشگاه 

مسئول: 
،09112315541

hafez.khangah@gmail.com

 دكتر پرند پورقانع
 استاديار گروه پرستارى، دانشكده پرستارى، مامايى و 
گيلان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  گيلان،  شرق  پيراپزشكى 

رشت، ايران 

 

تاثير به كار گيرى سيستم خدمات مراقبتى جامعه نگر ويژه سالمندان 
بر كيفيت زندگى سالمندان
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چكيده
مقدمه: اجراي برنامه هاى آموزشي الگو محور براي اصلاح الگوي مصرف غذايى زنان ميانسال ضروري 
است. مدل فرانظريه اى يكى از مدلهاى موثر بر رفتار بهداشتى است. اين پژوهش با هدف بررسى تاثير 
مركز  به  كننده  مراجعه  ميانسال  زنان  اى  تغذيه  رفتار  ارتقاء  بر  اى  فرانظريه  مدل  بر  مبتنى  آموزش 

بهداشتى درمانى غرب اهواز در سال  1396 انجام شد.
روش بررسى:  اين مطالعه بصورت مداخله اى دو گروهى آزمون و شاهد  با مشاركت 126 نفر زن 
ميانسال 30 تا 59 سال كه  به روش نمونه گيري ساده و به تعداد 63 نفر در هر گروه انجام شد . ابزار 
گردآوري داده ها شامل دو پرسشنامه محقق ساخته مبتنى بر مدل فرانظريه اى و پرسشنامه رفتار تغذيه 
اى بود. پس تكميل پرسشنامه ها توسط دو گروه وتجزيه و تحليل مقدماتى داده ها گروه آزمون بر اساس 
مراحل تغيير در 4 گروه تقسيم شدند. مداخله آموزشي بصورت 3 جلسه به روش هاى بحث گروهي و 
سخنراني با استفاده از پمفلت و پوستر براي گروه آزمون برگزار گرديد. 9 هفته بعد از آموزش مرحله 
دوم تكميل پرسشنامه براى هر دو گروه انجام گرديد.داده ها توسط نرم افزار spss22 و با استفاده از 

آزمون هاى تي زوج و مستقل، آناليز واريانس يك طرفه و مربع كاي تحليل شدند.
كه  بود   (7/71)38/57 شاهد  گروه  ودر   (6/8)37/71 آزمون  گروه  در  افراد  سن  ميانگين  يافته ها:  
نظر  از  گروه  دو  همسانى  آموزشي  مداخله  از  قبل  نشد.  مشاهده  گروه  دو  بين  دارى  معنى  اختلاف 
نظر  اين  از  گروه ها  بين  و  گرديد  بررسى  اى  تغذيه  رفتار  و  الگو  سازه هاى  شناختي،  جمعيت  متغيرهاي 
اختلاف معني داري مشاهده نگرديد (P<0/05 ).بعد از مداخله آموزشى سازه هاى مراحل تغيير،فرايند 
و   (5/11)  23/14 به  گيرى18/44(4/15)  تصميم  تعادل  به34/03(11/3)،  تغيير21/34(6/7) 
نشان  معنادارى  اختلاف  مداخله  از  قبل  به  نسبت   (6/18)25/39 به  از22/74(6/64)  خودكارآمدى 
دادند (P<0/05 ). رفتار تغذيه اى از 13/12 (2/66) به 16/66 (1/16) افزايش نشان داد كه اين 

.( P<0/05) افزايش معنا دار بود
نتيجه گيرى: يافته پژوهش اخير اجراي برنامه آموزشي مبتنى برمدل فرا نظريه اى را موثر در ارتقاى 
رفتار تغذيه نشان داد. از آن جا كه سلامت زنان ميانسال از اولويت هاى بهداشتي جامعه است، بنظر 
مى رسد طراحي و اجراي برنامه آموزشي مبتنى بر اين الگو جهت ارتقاء رفتارهاي تغذيه اي در چنين 

برنامه ريزى هاى آموزشى مى تواند مد نظر قرار گيرد.

كليد واژه: مدل فرانظريه اى، آموزش تغذيه، زنان ميانسال

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر مدل فرانظريه اى بر ارتقاء رفتار تغذيه اى زنان ميانسال 
مراجعه كننده به مركز بهداشتى درمانى غرب اهواز در سال  1396

ليلا قناد نتاج دزفولى
دانشجوى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، گروه 
بهداشت،  سلامت،دانشكده  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 
دانشگاه علوم پزشكى جندى شاپور اهواز،اهواز، ايران

قدرت اله شاكرى نژاد
جهاد  سلامت،  آموزش  پژوهشى  دانشيارگروه   *

دانشگاهى خوزستان، اهواز، ايران
ماريا چراغى

بهداشت،  دانشكده  عمومى،  بهداشت  دانشيارگروه 
دانشگاه علوم پزشكى جندى شاپور اهواز،اهواز، ايران

محمد حسين حقيقي زاده
بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژى،  و  آمار  گروه  مربى 
دانشگاه علوم پزشكى جندى شاپور اهواز،اهواز، ايران
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چكيده
سلامت  سواد  ديدگاه  از  غذايي  مواد  برچسب هاي  روى  بر  مندرج  نوشتارى  اطلاعات  به  توجه  مقدمه: 
اجتماعى بسيار حائز اهميت بوده و در تصميم گيرى هاي آگاهانه  افراد در خريد انواع مواد غذايى بسته بندى 
شده استاندارد كمك نمايد. اين امر در نهايت مى تواند به بهبود كيفيت رژيم غذايي و ارتقاء سلامتى در 
جامعه كمك نمايد. فلذا اين مطالعه با هدف بررسى ميزان آگاهي و عملكرد مردم شهرستان بستان آباد 

در مورد اطلاعات ضرورى مورد نياز براى درج  بر روى برچسب هاي مواد غذايي انجام شده است. 
روش بررسى: در اين بررسي تعداد 1036 نفر از متصديان عرضه كننده مواد غذايي و مراجعين به مراكز 
تهيه و توزيع مواد غذايي در محدوده سنى بين 16 تا 65 سال انتخاب گرديدند و براي هر يك از آن ها 
پرسشنامه مربوط به وضعيت دموگرافي و سنجش آگاهي و عملكرد مرتبط با برچسب هاي مواد غذايي 
آماري  روش هاي  طريق  از  و  گرفته  قرار  بندي  جمع  مورد  گردآوري،  از  پس  اطلاعات  گرديد.  تكميل 
توصيفي و با استفاده از نرم افزار SPSS مورد تجزيه و تحليل آماري قرار گرفت. براي تعيين رابطه بين 
آگاهي و عملكرد متصديان عرضه كننده مواد غذايي و مراجعين به مراكز تهيه و توزيع مواد غذايي از 

آزمون كاي دو استفاده شد.
به  خريد،  هنگام  به  افراد  از  درصد  از 75  بيش  كه  شد  مشخص  مطالعه  اين  نتايج  اساس  بر  يافته ها: 
برچسب مواد غذايي توجه نموده و بيشترين انگيزه شان مشاهده تاريخ توليد و مصرف مندرج در روي 
برچسب محصول است و درصد ناچيزي از آنان با هدف كسب اطلاعات تغذيه اي، مشاهده وزن محصول، 
دستيابي به اطلاعاتي در مورد وجود مواد افزودني و رنگ هاي مصنوعي، به اطلاعات مندرج بر روى 

برچسب هاى مواد غذايي بسته بندى شده توجه مي نمايند.
نتيجه گيرى: يافته ها: اين مطالعه نشان داد كه سطح آگاهي مردم در رابطه با اطلاعات تغذيه اي مندرج 
بر روي برچسب هاي مواد غذايي بسيار پايين بوده و با توجه به تاثير بالاي آگاهي تغذيه اي بر عملكرد 
افراد در اين زمينه، ضرورت توجه به آموزش هاي مداوم تغذيه اي، آموزش تفسير اطلاعات مندرج بر 
روي برچسب هاي مواد غذايي و بهره مندي از آن ها به منظور دستيابي به الگوي تغذيه اي مناسب و ارتقاى 
سواد سلامت اجتماعى در جهت كاهش ابتلا به عوارض نامطلوب مرتبط با مصرف مواد غذايي بسته بندي 

شده اهميت پيدا مى كند.
 

مصرف كنندگان  غذايى،  مواد  عرضه كنندگان  سلامت،  سواد  غذايي،  مواد  برچسب  آگاهي،  واژه:   كليد 
مواد غذايى

 

محمد قنبري قوزيكلى
بهداشت  مهندسي  گروه  محيط,  بهداشت  مهندسى   *
دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز  محيط, 

علوم پزشكي تبريز، تبريز، ايران. نويسنده مسئول:
تلفن: 041-32333933 

Email: Ghanbarym@yahoo.com

بهروز آهنگرى
مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.
سعيد همتى

مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.
زهرا قيطانچى

مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.
مريم فرج زاده

مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.
ناديا اسماعيل زاده

مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.
دل آرا اسدزاده 

مهندسى بهداشت محيط, گروه مهندسي بهداشت محيط, 
علوم  دانشگاه  آذربايجانشرقى،  استان  بهداشت  مركز 

پزشكي تبريز، تبريز، ايران.

 

بررسي ميزان آگاهي و عملكرد متصديان مراكز تهيه، توزيع و مصرف كنندگان مواد غذايي 
در مورد اطلاعات ضرورى مندرج در برچسب هاي مواد غذايي
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چكيده
زيادى  محدوديت هاى  كه  است  مزمن  بيمارى هاى  ترين  نفوذ  پر  و  ترين  شايع  از  يكى  ديابت  مقدمه: 
ر فعاليت  هاى بيمار ايجاد مى كند . مطالعه حاضر با هدف مقايسه تاثير آموزش بيمار محور با خانواده 

محوربر كيفيت زندگى بيماران ديابتى نوع 2 انجام گرفت.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه شاهد دار تصادفى ميباشد كه بر روى75 بيمار ديابتى نوع دو 
مراجعه كننده به كلينيك ديابت شهرستان قاين به منظور بررسى مقايسه تاثيراموزش خانواده محور با 
فرد محور بر كيفيت زندگى بيماران ديابتى نوع دو انجام گرفت. نمونه گيرى به روش مبتنى بر هدف 
پژوهش  نمونه هاى  از  كتبى  ورضايت  لازم   مجوزهاى  كسب  از  پس  كه  ترتيب  اين  .به  گرفت  انجام 
فرد  اموزش  گروه   -2 كنترل  گروه  شامل1-  نفرى   25 گروه  سه  به  شد.نمونه ها   انجام  گيرى  نمونه 
محور 3-گروه اموزش خانواده محور مبتنى بر الگوى توانمند سازى تقسيم شدند.ابزار پژوهش پرسشنامه  
استانداردكيفيت زندگى SF-36)) است .در اين پژوهش  از روش پيش و پس ازمون استفاده شد.تجزيه و 
تحليل داده ها با استفاده از نرم افزار امارى SPSS 22 و ازمون هاى آمارى t test و كروسكال انجام گرفت.
يافته ها:  بين ابعاد  (سلامت عمومى،عملكرد جسمى، عملكرد اجتماعى، مشكل روحى، انرژى و خستگى، 
مشكل جسمى ) و همچنين نمره كل كيفيت زندگى در تمام بيماران  بين قبل و بعد از مداخله تفاوت 
خانواده  گروه  سه  بين  زندگى  كيفيت  كل  نمره  در  همچنين  و   (   P=0/000 ) . دارد  وجود  معنادارى 
معنادارى  تفاوت  مداخله  از  بعد  و  محور( P=0/000)،،كنترل( P=0/000)،قبل  محور (P=0/000)،فرد 

وجوددارد. 
نتيجه گيرى: اموزش خانواده محور نيز ميتواند همانند آموزش فرد محور به طور موثرى كيفيت زندگى 
بيماران ديابتى را بهبود بخشد از اين رو بايستى براى حفظ و بهبود كيفيت زندگى بيماران ديابتى از اعضاى 

خانواده بيماران به عنوان عضوى از تيم درمان استفاده گردد.

كليد واژه:  كيفيت زندگى، ديابت نوع دو، آموزش خانواده محور، آموزش فرد محور، الگوى توانمند سازى

 

مقايسه تاثير آموزش خانواده محور(مبتنى بر الگوى توانمند سازى)با فرد محور
 بر كيفيت زندگى افراد مبتلا به ديابت نوع دو

مريم  سادات كاتبى
آموزشى  مربى  مامايى،  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
علوم  دانشگاه  قاين،  مامايى  و  پرستارى  دانشكده 
مسئول:  نويسنده  بيرجند،بيرجند،ايران.  پزشكى 

09155048244
maryam.katebi8244@yahoo.com

آسيه مودى
دانشكده  علمى  هيئت  مامايى،عضو  دكتراى  دانشجوى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  قاين،  مامايى  و  پرستارى 

بيرجند،بيرجند،ايران
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چكيده
مقدمه: يكي از غريزه هاى مهم و جدايي ناپذير انسان،ميل جنسي است و قسمت مهمي از زندگي آن مي 
باشد. اهميت به اين غريزه و مشكلات ناشي از آن بسيار پر اهميت است. بر اساس مطالعات انجام شده 
نگراني هاى جنسي در هر كشور داراي پراكندگي خاصي است اما نقطه مشترك اكثريت مطالعات،افزايش 
اختلالات جنسي زنان دردوره يائسگي مي باشد.  امروزه تحقيقات انجام شده بيانگر آن است كه اختلالات 
تواند  مي  زن  يك  زناشويي  زندگي  دوران  تمامي  در  چراكه  باشد  نمي  يائسگي   دوران  در  تنها  جنسي 
مشكلات جنسي وجود داشته باشد و اين مسئله سبب گشت كه در اين مطالعه به نگراني هاى جنسي در 
سنين باروري نيز، توجه نماييم. اين  مطالعه  به  منظور  بررسى شيوع اپيدميولوژيك اختلالات عملكرد 
جنسى و تاثير سواد سلامت  بر آن در زنان سنين بارورى و زنان يائسه شهر قزوين سال1397 انجام  شد.
مراكز  به  كننده  مراجعه  همسردار  زنان  كليه  پژوهش  وجامعه  مقطعي  نوع  از  مطالعه  بررسى:  روش 
بهداشتي درماني شهر قزوين مي باشد.  روش نمونه گيري به صورت خوشه اي دو مرحله اي است. در 
مناطق 1 و 2 در شهر قزوين،ابتدا هر مركز بهداشتي درماني را به عنوان يك خوشه در نظر گرفته و از 
مناطق  به صورت تصادفي چند مركز را انتخاب كرده سپس از ميان مراكز انتخابي به صورت تصادفي 
ساده 240 نفر را انتخاب مي كنيم.. روش جمع آوري اطلاعات به صورت پرسشنامه ( اپيدميولوژيك، 
عملكرد جنسي پرسشنامه هايي نظير ويژگي دموگرافيك، آگاهي جنسي، كيفيت روابط مطلوب با همسر 
و سواد سلامت  بر اساس DSM-IV بود. نتايج با استفاده از نرم افزار SPSS و با آزمون هاى آماري 

مورد بررسي قرار گرفت. 
يافته ها:  44/8درصد واحد هاى پژوهش معتقدند انجام فعاليت جنسى در دوران باردارى ممكن است 
براى جنين مضر باشد؛ لاكن تمام افراديكه سواد سلامت بالاترى داشتند، فعاليت جنسى سالمترى  داشته 
اند، 51/6 درصد آنان، يك الى دوبار در هفته فعاليت جنسى داشته اند. 43/9 درصد زنان از نظر عملكرد 
جنسى نرمال و 31/4 درصد اختلال خفيف و شيوع اختلال شديد18/8 درصد بود. شدت اختلال با سطح 
سواد سلامت ارتباط معنى دار داشت (P=0/001)؛ به گونه اى كه سواد سلامت با مدرك علوم پزشكى 
فرد در ارتباط معنادارى  بود. بطور كلي نمره عملكرد جنسى با سواد سلامت  با افزايش سن كاهش، بگونه 
اى كه دردوران يايسگى بيشترين اختلال عملكرد جنسى مشاهده مى شود. لذا بررسى هاى بيشتر جهت 

يافتن الگوى دقيق سواد سلامت  جنسى در اين دوران و نيز شناخت اپيدميولوژى آن توصيه مى شود.
نتيجه گيرى:بر اساس نتايج اين مطالعه مي توان گفت كه اصلي ترين علل اختلال عملكرد جنسي در زنان 

يائسه كاهش سواد سلامت و پيگيرى جهت بالابردن دانش جنسى اين افراد  مي باشد.

كليد واژه:  اختلالات عملكرد جنسى، زنان، سواد سلامت 

اصغر كاربرد
علوم  دانشگاه  علمى  هيات  عضو  اپيدميولوژيست،    *
پزشكى قزوين-دانشكده پيراپزشكى. نويسنده مسئول :

 karbord2003@yahoo.com                

عيسى محمدى زيدى
دانشگاه  علمى  هيات  بهداشت،عضو  آموزش  دانشيار 

علوم پزشكى قزوين-دانشكده بهداشت
هادى مرشدى

دانشگاه  علمى  هيات  بهداشت،عضو  آموزش  دانشيار 
علوم پزشكى قزوين-دانشكده بهداشت

شهرام رستاك 
دانشگاه  علمى  هيات  هوشبرى،عضو  ارشد  كارشناس 

علوم پزشكى قزوين-دانشكده پيراپزشكى
نغمه نصيرى

كارشناس بهداشت خانواده،مركز بهداشت شهر قزوين

 

بررسى اپيدميولوژيك اختلالات عملكرد جنسى وتاثير سواد سلامت  بر آن 
در زنان شهر قزوين سال1397



473 

 

 

چكيده
صورت  سرانجام  اين  از  آگاهى  با  و  فرد  توسط  كه  است  مرگبار  و  آگاهانه  اقدامى  خودكشى  مقدمه: 
مى پذيرد. همچنين در ميان علل مرگ در سراسر دنيا جايگاه هفدهم و سومين علت مرگ در ميان گروه 
سنى 24-15 و دومين علت مرگ در گروه سنى 19-15 سال مى باشد. از آن جا كه پديده خودكشى 
براي نظام بهداشتي و درماني كشور پرهزينه است و با معيارهاي ارزشي و فرهنگي كشور ما نيز سازگار 
نيست.  لذا مطالعه حاضر با هدف بررسى برخى جنبه هاى اپيدميولوژيك خودكشى و عوامل مرتبط با  
اقدام به خودكشى و خودكشى منجر به فوت درطى سال هاى 1395-1391 در شهرستان نجف آباد 

استان اصفهان انجام شد.
جهت  كه  سالهاى 2016-2012،  در  خودكشى  به  اقدام  موارد  مقطعى،  مطالعه  اين  در  بررسى:  روش 
دريافت خدمات پزشكى  به بيمارستانهاى شهرستان نجف آباد مراجعه كردند مورد بررسى قرار گرفت. 
ابزار گرد آورى اطلاعات نيز فرم ثبت اطلاعات مسمومين بود كه توسط پرستار ترياژ آموزش ديده 
بخش اورژانس تكميل گرديد . براى محاسبه ميزانهاى اقدام به خودكشى و خودكشى موفق اطلاعات 
جمعيتى شهرستان نجف آباد از مركز ثبت آمار و مركز بهداشت شهرستان بدست آمد. در اين مطالعه 
خوكشى،  سابقه  شغل،  تحصيلات،  سطح  سكونت،تأهل،  منطقه  جنس،  سن،  جمله  از  مختلف  متغيرهاى 

بيماريهاى زمينه اى، ابزار، پيامد نهايى خودكشى و روند آنها مورد مطالعه قرار گرفت.
يافته ها: اين مطالعه شامل 2138 مورد اقدام به خودكشى  طى سال هاى 1395-1391 بود كه از اين 

تعداد 2051 (95/9 ٪) اقدام به خودكشى و 87 نفر (4/9 ٪) موارد خودكشى منجر به مرگ بود.
نزديك به نيمى از موارد اقدام به خودكشى در افراد كمتر از 24 سال اتفاق افتاد. همچنين بيشتر موارد 
اقدام به خودكشى در زنان ( 64/8 درصد) و افراد متاهل (53/9 درصد) رخ داده است. بيشترين روش 

مورد استفاده براى اقدام به خودكشى نيز مصرف بيش از حد دارو (91/1 درصد) بود.
بالاترين ميزان اقدام به  خودكشى در 100 هزار در مردان 123/9، كه مربوط به سال 2013 و براى 
زنان 230/3 مربوط به سال 2013 بود. همچنين بالاترين ميزان خود كشى موفق در مردان 12/32 در 
سال 2015 و زنان 5/36 مربوط به سال 2012 بود. روند ميزان بروز خودكشى موفق در مردان نجف 

آباد افزايشى بوده كه از لحاظ آمارى نيز معنى دار بود ولى اين روند در زنان تغيير محسوس نداشت.
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها مطالعه حاضر بروز اقدام به خودكشى و خودكشى موفق در نجف آباد در 
مقايسه با ساير نقاط ايران بالا است. همچنين تبعات مختلف اين واقعه براى فرد و خانواده نيز بسيار زياد 
مى باشد بنابراين اطلاع برنامه ريزان و مجريان خدمات سلامت كشور از  ميزان خودكشي، در تدوين 

برنامه هاى پيشگيرى بسيار موثر است.

كليد واژه:  خودكشى، اپيدميولوژى، روند، ايران.

 

بررسى اپيدميولوژيك خودكشى در مركز ايران از سال 1391 تا 1395
 

سهيل حسنى پور 
اپيدميولوژى،  اپيدميولوژى،گروه   PHD دانشجوى 
دانشكده بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران
حميد كاظمى 

درمان  و  بهداشت  شبكه  سوانح،  و  حوادث  كارشناس 
اصفهان،  پزشكى  علوم  دانشگاه  آباد،  نجف  شهرستان 

اصفهان، ايران
على رضا غيور 

شهرستان  درمان  و  بهداشت  شبكه  داروسازى،  دكترى 
نجف آباد، دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران

امينه كاظمى نجف آبادى
*دانشجوى كارشناس ارشد آموزش، دانشگاه اصفهان، 

اصفهان، ايران. نويسنده مسئول:  09132311417
hamid.kazemi62@gmail.com

حسينعلى نيك بخت
اپيدميولوژى،  اپيدميولوژى،گروه   PHD دانشجوى 
دانشكده بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران
 هاله قائم

اپيدميولوژى،  گروه  دانشيار  اپيدميولوژى،    PHD
دانشكده بهداشت،  دانشگاه علوم پزشكى شيراز، شيراز، 

ايران
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چكيده
مقدمه:  با توجه به اينكه امروزه بخش قابل توجهى از جمعيت كشورهاى درحال توسعه و توسعه يافته را 
بيماران ديابتى تشكيل مى دهند، لذا اهميت روز افزون بيمارى ديابت در بين تمامى افراد، بخصوص در 
زنان باردار، افراد زير بيست سال(نوع1) و بزرگسالان (نوع2)  افزايش يافته است. ديابت بيمارى پيچيده 
و مزمنى است كه از طريق اختلال سوخت و ساز در بدن بر كيفيت زندگى بيمار اثر مى گذارد. با توجه 
به نقش غيرقابل انكار تكنولوژى در جهان امروز و به روز شدن اطلاعات افراد در رابطه با  بيمارى ها  و 
همچنين افزايش سواد سلامت افراد در رابطه با افزايش خود مراقبتى در پيشگيرى و درمان بيمارى هايى 
از قبيل ديابت،  در اين مقاله  ارتباط سواد سلامت و رفتارهاى خود مراقبتى در بيماران مبتلا به ديابت 
را مورد بررسى قرار داده ايم. سواد بهداشتى، ميزان توانايى افراد در دستيابى، پردازش و درك اطلاعات 

و خدمات اوليه بهداشتى مورد نياز براى تصميم گيرى مناسب سلامتى است.
روش بررسى: اين پژوهش يك  مقاله توصيفى از نوع مرورى است. كه با مطالعه بر مقالات معتبر علمى 
و جستجوى منابع مختلف در پايگاه هاى داده معتبر نظير ,Science direct  pubmed ,scopus و

Google Scholar  انجام گرفته است. جهت استخراج مقالات از كليدواژه هاى سواد سلامت، ديابت، 
خودمراقبتى  و تركيب آن ها استفاده شده است.

يافته ها: بررسى ها نشان داد كه رابطه مستقيمى از ادراك توانمندسازى تا سواد سلامت، از سواد سلامت 
به خودكارآمدي، از خودكارآمدي تا رفتارهاى خود مراقبتى و از رفتارهاى خود مراقبتى تا كنترل سطح 
قندخون وجود دارد. سوادسلامت باعث كاهش عوارض ناشى از ديابت، افزايش ايمنى وكيفيت زندگى، 
كنترل گلوكز خون، اندازه گيرى قند خون بيش از يك بار در هفته، استفاده منظم از داروهاى غيرطبيعى، 
يافته ها  و  هيپوگليسمى  كاهش  نتيجه  در  و  مراقبتى  خود  جمله  از  سلامت  مديريت  رفتارهاى  افزايش 

سلامت بيشترى مى شود.
نتيجه گيرى: اين مطالعه نشان داد كه به طور بالقوه سواد سلامت نامناسب و نداشتن رفتارهاى خود 
مراقبتى در بيماران مبتلا به ديابت، با كنترل ضعيف سطح قند خون فرد مرتبط است. به همين منظور، 
برنامه هاى آموزشى و توانمندسازى براى بهبود سواد سلامت بيماران مبتلا به ديابت براى كنترل بهتر 

گليسمى بايد معرفى شوند. همچنين اينكه سواد تحصيلى با خود مراقبتى ارتباطى ندارند.

كليد واژه:  سوادسلامت، ديابت، خود مراقبتى

زهره كاظمى
پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 

لرستان، خرم آباد، ايران
راضيه ولى زاده

سازمان  سلامت،  اطلاعات  فناورى  ارشد  كارشناس   *
نويسنده  ايران.  لرستان،  آباد،  خرم  اجتماعى  تامين 

مسئول: 09184664102، 
valizadeh68@yahoo.com

 

بررسى ارتباط سواد سلامت با رفتارهاى خود مراقبتى در بيماران مبتلا به ديابت 
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چكيده
مقدمه: در سال هاى اخير، تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت، بسيار مورد توجه محققان قرار گرفته است. 
يكى از مسائل مهم نظام سلامت در كشورهاى درحال توسعه، توزيع نابرابر سلامت است كه منجر به 
نابرابرى در جايگاه اجتماعى و شرايط زندگى افراد مى شود. سرطان دهانه رحم دومين سرطان شايع بعد 
از سرطان پستان و شايع ترين سرطان در ميان زنان 20 تا 39 سال در كشورهاى در حال توسعه است. با 
توجه به اهميت سرطان دهانه رحم و نقش تعيين كننده هاى اجتماعى در ايجاد بيمارى، مطالعه نظام مند 
حاضر با هدف  شناخت و توصيف تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت در سرطان دهانه رحم انجام گرديد.  
روش بررسى: در اين مطالعه به  مرور سيستماتيك مقالات توصيفى- تحليلى انگليسى و فارسى در زمينه 
 Pub Med، SID،Googleهاى پايگاه  از  رحم  دهانه  سرطان   در  سلامت  اجتماعى  كننده هاى  تعيين 
 scholar،Magiran، Science Direct، Iran doc، Scopus، Embase،Web of science ،Iran
كننده  تعيين   ” كليدى  كلمات  فارسى  واژه هاى  كليد  و  ترم  مش  از  استفاده  با   Medex، Proquest
 Social ” اجتماعى سلامت“،“ويروس پاپيلوماى انسانى“و“ سرطان دهانه رحم“، و كليد واژه هاى انگليسى
determinants of health”،HPV”،” Cervical Cancer ” از سال 2000 تا آوريل 2018 جستجو 
شد. از معيار استروب براى ارزيابى  گزارش دهى استاندارد مطالعات اوليه  و اوتاوا براى بررسى كيفيت 
مطالعات انجام شد ، مقالاتى كه واجد شرايط ورود بودند انتخاب و وارد مطالعه شدند. تجزيه و تحليل 

داده ها به صورت كيفى انجام شد.  
يافته ها:  در اين مطالعه 17 مطالعه توصيفى _ تحليلى  با هدف بررسى تعيين كننده هاى اجتماعى سرطان 
دهانه رحم وارد گرديد. يافته ها در بعد ساختارى  و بينابينى تحليل شد.  از تعيين كننده هاى اجتماعى 
سلامت در بعد ساختارى، نقش آموزش، دانش و درآمد از مهم ترين تعيين كننده هاى ساختارى سلامت 
و مسائل نژادى و قومى از كمترين اهميت بر خوردار بودند. در بعد بينابينى نقش دسترسى به خدمات، 
از  محيطى  شرايط  و  روانى-اجتماعى  عوامل  و  اهميت  بيشترين  داراى  زندگى  شرايط  و  رفتارى   عومل 
اهميت كمترى برخوردار بودند. در مجموع بخش ساختارى در كليت فقر و  بخش بينابينى  در كليت 

فرهنگ جاى گرفت.   
نتيجه گيرى: يافته ها نشان داد كه عوامل مختلف ساختارى در كليت فقر و بينابينى در كليت فرهنگ با 
يك اثر هم افزايى بر ايجاد سرطان دهانه رحم در زنان موثر هستند، شناسايى عوامل مرتبط با فرد، محيط 
و روابط بين افراد در شناخت عوامل موثر در ايجاد سرطان سرويكس كمك مى كند. در نتيجه  شناسايى 
اين عوامل جهت طراحى برنامه هاى پيشگيرى، مداخله گر و ارتقاء سلامت  توسط دولت ها مى تواند نقش 

كليدى ايفا كند. 

كليد واژه:  تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت، سرطان دهانه رحم، مرور سيستماتيك

 

مرور نظام مند در زمينه تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت در سرطان دهانه رحم
 

سارا كاظمى
گروه  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
پزشكى،دانشگاه  علوم  بهداشت،دانشكده  آموزش 
مسئول:  نويسنده  مدرس،تهران،ايران.  تربيت 

   ،09114642313
Email: Sara.kazemi@modares.ac.ir

ساميه كاظمى
مامايى،  بارورى،گروه  بهداشت  دكترى  دانشجوى 
علوم  شهيدبهشتى،دانشگاه  مامايى  و  پرستارى  دانشكده 

پزشكى شهيد بهشتى،تهران،ايران
ابوعلى ودادهير

هيئت  عضو  و  اجتماعى،دانشيار  علوم  تخصصى  دكترى 
علوم  شناسى)،دانشكده  آنتروپولوژى(مردم  گروه  علمى 

اجتماعى،دانشگاه تهران،ايران



 476

 

 

چكيده
مقدمه: آموزش الكترونيك سريع ترين و مقرون به صرفه ترين روش يادگيرى است كه به نيازهاى افراد 
و سازمان ها پاسخ مى دهد. اين نوع آموزش مى تواند يكى از مهمترين راه هاى دريافت نيازهاى آموزشى، 

مهارت هاى آموزشى و صرفه جويى در وقت در حرفه پرستارى باشد.
روش بررسى: اين مطالعه با رويكرد كيفى در سال 2017 انجام شد، 20 نفر از پرستاران، سرپرستاران، 
سوپروايزرهاى آموزشى، مترون، كارشناس امور بيمارستان، كارشناس واحد بهبود كيفيت و مدير توسعه 
توسط  شده  آورى  جمع  اطلاعات  كردند.  شركت  مطالعه  اين  در  هدفمند  گيرى  نمونه  با  پشتيبانى  و 
مصاحبه هاى نيمه ساختار يافته و يادداشت هاى ميدانى و با استفاده از تحليل محتواي منسجم مورد تجزيه 

و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: در طى فرآيند آناليز محتوا، مشاركت كنندگان در نهايت پنج طبقه براى روش هاى الكترونيكى و 
حضورى معرفى كردند: 1) دستيابى به آموزش 2) اثربخشى آموزشى 3) اقتباس روش هاى آموزشى 4) 

توانايى پياده سازى و اجراى روش آموزشى. 5) تداوم و نگهدارى.
نتيجه گيرى: در حال حاضر، به دليل فقدان انگيزه، حجم كارى زياد، محدوديت زمانى و سياست هاى 
بيمارستان، پرستاران نمى توانند به طور فعال در فرآيند آموزش حضورى شركت كنند. بنابراين براى 
بهبود اين وضعيت، توجه و بسترسازى مناسب شامل استفاده از آموزش الكترونيكى و حمايت كافى و 

نظارت بر آن مورد نياز است.
 

كليد واژه:  آموزش الكترونيكى، آموزش حضورى، تجزيه و تحليل محتوا، مطالعه كيفى
 

سيده سميه كاظمى
گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 

پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
Somayehkazemi@modares.ac.ir 

صديقه سادات طوافيان
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
ايران.  تهران،  مدرس،  تربيت  دانشگاه  پزشكى،  علوم 

نويسنده مسئول: 82883829-021
tavafian@modares.ac.ir

على منتظرى
علوم  پژوهشكده  سلامت،  سنجش  تحقيقات  مركز 

بهداشتي جهاد دانشگاهي، تهران، ايران 
عليرضا حيدرنيا

گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 
پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران

محمد رفيقى
منابع  توسعه  و  آموزش  معاونت  آموزشى،  مديريت 

انسانى، دانشگاه علوم پزشكى مازندران، سارى، ايران.

 

تبيين تجارب پرستاران از روش هاى آموزشى الكترونيكى و حضورى: يك مطالعه كيفى
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چكيده
مقدمه: كمردرد يكي از شايع ترين اختلالات اسكلتي- عضلاني مرتبط با كار محسوب ميشود. به طوريكه 
تجربيات  بهتر  درك  است.  شده  تبديل  مهمي  نگراني  به  شغل  با  مرتبط  كمردرد  اخير  هاى  سال  در 

پرستاران در مورد كمردرد مى تواند به ايجاد رويكرد پيشگيرانه كمك كند.
روش بررسى: اين مطالعه كيفى از طريق تجزيه و تحليل محتوا در سال 2017 انجام شد. مصاحبه هاى 
نيمه ساختار يافته اختصاصى با نمونه اى مناسب از 25 پرستار با حداقل يك سال تجربه كار در بيمارستان 
انجام شد. سوالات مصاحبه بر اساس حساسيت و شدت درك شده مبتنى بر مدل PRECEDE (ارزيابى 

آموزشى و محيطى) بود. تمام مصاحبه ها با استفاده از تحليل موضوعى رونويسى و تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: حساسيت درك شده از زير طبقات (ناتوانى، جراحى و بازنشستگى زودرس) استخراج گرديد. سه 
زير طبقه (پيامدهاى روحى و روانى، اختلاف و مشكلات زندگى خانوادگى و حرفه اى، و مسائل مالى) در 

ارتباط با شدت درك شده مشخص شده است.
خود،  اى  حرفه  كارايى  در  كمردرد  تاثير  مورد  در  را  خود  نگرانى هاى  پرستاران  گيرى:  نتيجه 
فرسودگى شغلى، زندگى خانوادگى و ارتباط با همكاران منعكس كردند. بنابراين اهميت رعايت اصول 

ارگونومى و حركات اصلاحى، كشش و تقويت عضلات كمرى و پشت مورد بررسى قرار گرفت. 

كليد واژه:  پرستار، كمر درد شغلى، مطالعه كيفى
 

 

درك خطر كمردرد مرتبط با شغل در پرستاران: يك مطالعه كيفى
 

سيده سميه كاظمى
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *

علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
Somayehkazemi@modares.ac.ir

صديقه سادات طوافيان
دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
ايران.  تهران،  مدرس،  تربيت  دانشگاه  پزشكى،  علوم 

نويسنده مسئول: 82883829-021
tavafian@modares.ac.ir

على منتظرى
علوم  پژوهشكده  سلامت،  سنجش  تحقيقات  مركز 

بهداشتي جهاد دانشگاهي، تهران، ايران 
عليرضا حيدرنيا

گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 
پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران

محمد رفيقى
منابع  توسعه  و  آموزش  معاونت  آموزشى،  مديريت 

انسانى، دانشگاه علوم پزشكى مازندران، سارى، ايران.



 478

 

 

چكيده
مقدمه: كمردرد مزمن يكي از شايع ترين مشكلاتي است كه در محيطهاي درماني ديده مى شود و دليل 
بيش از يك سوم همه ى ناتوانى ها قلمداد شده است كه كيفيت زندگى را تحت تأثير قرار مى دهد. اين 

مطالعه با هدف تعيين تأثير ناتوانى بر كيفيت زندگى كاركنان انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه، مقطعى و از نوع توصيفى-تحليلى است كه با مشاركت 108 نفر از كاركنان 
شبكه بهداشت شهرستان چالوس در سال 1396 انجام گرديد. نمونه گيرى به روش تصادفى و جمع آورى 
 Health 36-SF)) اطلاعات با استفاده از پرسشنامه اطلاعات جمعيت شناختى، پرسشنامه كيفيت زندگي
Questionaire و پرسشنامه ناتوانى آزوسترى(Oswestry Disability Index) بود. در تحليل داده ها 
 Spearman همبستگى  ضريب  و   Kruskal-Wallis H، Mann-Whitney Uآزمون هاى از  نيز 

تحت نرم افزار SPSS23 استفاده شد.
يافته ها: 36/1٪ از افراد شركت كننده در اين مطالعه مرد و 63/9٪ آن ها زن بودند. ميانگين نمره ناتوانى 
كاركنان 7/53±17/91 و ميانگين نمره كيفيت زندگى آنان 170/80±540/48 بود. بين متغيرهاى سن، 
ورزش و ناتوانى ناشى از كمردرد با كيفيت زندگى كاركنان شبكه بهداشت ارتباط آمارى معنى دار مشاهده 
شد  .(P<0/001)يافته هاى اين پژوهش نشان داد كه بين BMI و ناتوانى با كيفيت زندگى همبستگى 

معكوس و بين  BMIبا ناتوانى همبستگى مثبت وجود دارد.
شيوعى  چالوس  شهر  بهداشت  شبكه  كاركنان  در  كمردرد  مطالعه،  اين  يافته ها  اساس  بر  نتيجه گيرى: 
از  ناشى  ناتوانى  كه  آنجايى  از  مى دهد.  نشان  را  ناتوانى  متوسط  سطح  كه  دارد  درصد   36 برابر 
مى دهد  قرار  تأثير  تحت  را  كاركنان  زندگى  كيفيت  و  بوده  كارى  محيط  آسيب هاى  از  يكى  كمردرد 
را  مناسبى  راهكارهاى  و  مدون  برنامه هاى  بهداشتى،  سياست گذاران  و  مديران  است  ضرورى  لذا 

جهت كاهش ناتوانى ناشى از كمردرد و ارتقاى كيفيت زندگى كاركنان طراحى و اتخاذ نمايند. 

كليد واژه:  ناتوانى ناشى از كمردرد، كيفيت زندگى، كاركنان 

سيده سميه كاظمى
گروه آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، دانشكده علوم 

پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران
مرجان باقرى

دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
ايران.  تهران،  مدرس،  تربيت  دانشگاه  پزشكى،  علوم 

نويسنده مسئول: 82883829-021
 behmari127@gmail.com

گلنوش خزايى
واحد آموزش سلامت، شبكه بهداشت و درمان چالوس، 

چالوس، ايران.
 

 

بررسى ارتباط ناتوانى و كيفيت زندگي در كاركنان شبكه بهداشت شهرستان چالوس
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چكيده
مقدمه: در درمان بيمارى هاى غيرواگير، آموزش و ارتقا سواد بهداشتى بيماران اهميت دارد. sms يكى 
از قابليت هاى همگانى و دردسترس تلفنهمراه است كه ميتواند در انتقال اطلاعات بهداشتى به افراد موثر 
باشد. هدف پژوهش حاضر، بررسى اثر ارسالsms آموزشى- بهداشتى بر بهبود بيماران ديابتى نوع2 و 

افزايش اميد به درمان و كنترل FBS , HbA1c, BMIو فشارخون در آنها، مى باشد.
روش بررسى: اين مطالعه يك كارآزمايى بالينى تصادفى شده است.در مدت 6 ماه، 170 پيام اموزشى-
بيماريهاى  كلينيك  در  نوع2،  ديابتى  بيماران  ميان  از  نفر  شد.220  ارسال  مداخله  گروه  به  بهداشتى 
گروه  مداخله(100n=)و  گروه  جمعيت  شدند.  انتخاب  ورود،  معيارهاى  براساس  ايلام،  استان  داخلى 
شاهد(120n=) بيمار بود. ابزار گردآورى اطلاعات براى هر بيمار، پرسشنامه حاوى دو بخش سوالات 
عمومى و تخصصى، قبل و بعد از مداخله آموزشى بود. در دو مرحله(بدو ورود به مطالعه و بعد از پايان 
  22-spssمداخله) اطلاعات بيماران با مصاحبه و معاينه توسط پزشك، ثبت شد. داده ها توسط نرمافزار

با α=0/05 و روش آمار توصيفى و تحليلى آناليز شد.
مداخله  گروه  بيماران  در  مطالعه،  مورد  متغيرهاى  ساير  ميانگين  فشارخون،  ميانگين  جز  به  يافته ها: 
 P)،=0/00)P)، HbA1c=0/00)BMI يافت.  آموزش،كاهش  از  بعد  شاهد،  گروه  بيماران  به  نسبت 
FBS(P=0/00)، وزن(P=0/00)، اميد به درمان(P=0/00)، فشار خون(P=38/0) اختلاف آمارى معنى 
دار بين گروه مداخله و شاهد، تاثير اين روش آموزشى را، بركنترل عوامل موثر در بهبود بيماران ديابتى، 
نشان داد ولى در متغيير فشار خون اختلاف آمارى معنيدار ديده نشد و اين روش آموزشى تاثير چندانى 

بر كنترل فشارخون در بيماران ديابتى نداشت . 
نتيجه گيرى: با توجه به اختلاف معنى دار ميان يافته ها قبل و بعد از مداخله آموزشى به بيماران، از طريق 
ارسالSMS، نتيجه گيرى شد كه اين روش اموزشى ارزان، دردسترس و همگانى، مى تواند در كنترل ديابت 

موثر باشد و با ارتقا سواد بهداشتى، در بهبود شرايط جسمى و روحى بيماران مفيد باشد. 

SMS، FBS،HbA1C ،2 كليد واژه:  آموزش از راه دور، اميد به درمان، ديابت نوع

 

افزايش اميد به درمان و كنترل عوامل موثر در بهبود بيماران مبتلا به ديابت نوع 2،
 از طريق آموزش از راه دور بوسيله  SMS (پژوهش كارآزمايى بالينى)

ساسان كامران
متخصص بيمارى هاى داخلى، گروه پزشكى، دانشكده ى 

پزشكى، دانشگاه علوم پزشكى ايلام، ايلام، ايران 
احمد مهرى

اپيدميولوژى،  گروه  اپيدميولوژى،  ارشد  كارشناسى 
تهران،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

تهران،ايران
شيوا كامران 

گروه  اپيدميولوژى،  ارشد  كارشناسى  دانشجوى   *
پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  اپيدميولوژى، 

ايلام، ايلام، ايران. نويسنده مسئول: 09183452290
Shivakamran73@gmail.com  

احسان ميرزايى 
دانشجوى پرستارى، گروه پرستارى، دانشكده پرستارى 

مامايى، دانشگاه علوم پزشكى ايلام، ايلام، ايران
حمزه زنگنه

كارشناس ارشد آمار، گروه داخلى، دانشكده ى پزشكى، 
دانشگاه علوم پزشكى ايلام، ايلام، ايران 
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چكيده
مقدمه: شخصى سازى محتواى آموزش متناسب با شرايط و نياز بيماران، موجب تاثيرگذارى بيشتر آن 
مى شود. مدل تغيير رفتار فرانظرى (TTM)، امكان شخصى سازى پيام را براى هر دسته افراد برحسب 
مرحله اى از تغيير كه در ان قرار دارند ميسر مى سازد. روش مرسوم براى تشخيص مرحله تغيير، استفاده 
از پرسشنامه خوداظهارى است كه صحت يافته ها آن تحت تاثير مسائلى مانند مطلوبيت اجتماعى، طراحى 
پرسشنامه و غيره قرار دارد. پرونده پزشكى يكى از عناصر اصلى در درمان بيماريهاى مزمن مانند ديابت 
است كه وضعيت بيمار در طول زمان را مشخص مى كند. هدف از اين مطالعه طراحى يك مدل دسته 

بندى مبتنى بر پرونده پزشكى براى تخمين مرحله تغيير بيمار در انجام فعاليتهاى خودمراقبتى است.
روش بررسى: مطالعه شامل دو فاز طراحى و ارزيابى است. فاز طراحى در سه مرحله ى شناسايى حداقل 
شناسايى  شد.  انجام  بندى  دسته  مدل  طراحى  و  پرونده،  آيتم هاى  تفسير  ديابت،  پرونده  آيتم  مجموعه 
آيتمهاى پرونده ديابت، با بررسى فرمهاى ساختارمند پنج كلينيك ديابت و نظر سنجى از 5 متخصص 
ديابت انجام شد. براى تفسير يافته ها آزمايشات در پرونده از ضوابط تعيين شده در گايدلاين ديابت 
آمريكا استفاده شد. مدل دسته بندى بر مبناى وضعيت فعلى ازمايش HbA1c و تغييرى كه نسبت 
به جلسه قبل داشته است طراحى شد. اگر وضعيت قند خون بيمار نسبت به قبل بهبود داشته باشد در 
دسته ى "عمل" قرار ميگيرد و اگر بدتر شده باشد در دسته ى "بازگشت" قرار ميگيرد. در صورتيكه 
قند خون بيمار مطلوب و نسبت به قبل تغييرى نداشته باشد، مرحله "تثبيت" و اگر در وضعيت نامطلوب 
بدون تغيير باشد در مرحله"پيش عمل" دسته بندى مى شود. در فاز ارزيابى براى بررسى ميزان صحت 
مدل، از روش روايى معيار با مقايسه درصد توافق مدل و نظر پزشك استفاده شد. براى اين منظور يافته ها 
آزمايشات 5 بيمار ديابتى براى چهار ويزيت متوالى در اختيار 5 پزشك ديابت قرار گرفت تا با بررسى 
وضعيت آزمايشات هر بيمار، وى را در يكى از 4 مرحله ى تغيير دسته بندى نمايد. درجه ى توافق با 

استفاده از ضريب همبستگى بين آنها سنجيده شد. توافق بالاى 75٪ قابل قبول درنظر گرفته شد.
يافته ها:  براى حداقل مجموعه داده پرونده ديابت 22 آيتم شناسايى شد كه در سه بخش دسته بندى 
گرديد. دموگرافيك(6 آيتم)، آزمايشات (13 آيتم)، داروها (3 آيتم). ميانگين درصد توافق بين مدل و 
پزشكان براى دسته بندى بيماران در چهار مرحله تغيير83,25 بدست آمد كه به ترتيب براى مرحله 

پيش عمل 75٪، مرحله عمل 83٪، مرحله تثبيت 83٪، و مرحله بازگشت 92٪ محاسبه شد. 
نتيجه گيرى: مدل طراحى شده در اين مطالعه رويكرد نوينى در دسته بندى بيماران براساس مراحل 
تغيير است. يافته ها نشان داد پرونده بيمار مى تواند معيار مناسبى براى تشخيص وضعيت خودمراقبتى 
در بيماران مزمن باشد. اين مدل براى تمام بيماريهاى مزمن داراى پرونده پزشكى قابل تعميم و تطبيق 

پذير است.

كليد واژه:  شخصى سازى اطلاعات، مدل تغيير رفتار فرانظرى، پرونده پزشكى، خودمراقبتى، ديابت

آزاده كامل قالى باف
دانشجوى دكترى تخصصى انفورماتيك پزشكى، كميته 
مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات 

مشهد، ايران
محمد واحديان شاهرودى

دكترى آموزش بهداشت، دانشيار گروه آموزش بهداشت 
تحقيقات  مركز  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و 
عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، دانشگاه علوم  پزشكى 

مشهد، ايران.
هادى طهرانى

آموزش  گروه  استاديار  بهداشت،  آموزش  دكترى 
مركز  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 
دانشگاه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

علوم پزشكى مشهد، ايران.
محمود تارا

دكترى انفورماتيك پزشكى، استاديار گروه انفورماتيك 
پزشكى، دانشكده پزشكى، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، 

مشهد، ايران.
 مهدى قليان اول

آموزش  گروه  استاديار  بهداشت،  آموزش  دكترى 
مركز  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد، ايران. نويسنده مسئول : 38514548
 GholianAm@mums.ac.ir

 

طراحى و اعتبارسنجى مدل دسته بندى بيماران ديابتى براساس مراحل 
تغيير تئورى فرانظرى با استفاده از داده هاى پرونده پزشكى
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چكيده
مقدمه: درسال هاى اخير توجه ويژه اى به سلامت معنوى و روحيه دين در حوزه سلامت شد. اعمال 
معنوى كه سلامت معنوى را تسهيل ميكند در بسيارى از مداخلات پرستارى دخيل هستند. هدف از اين 

مطالعه تعيين تاثير مراقبت پرستارى مبتنى بر اعمال مذهبى بر سلامت معنوى بيماران مى باشد.
روش بررسى: مطالعه مرورى حاضر با جست و جوى نظام مند مطالعات، در فاصله سالهاى 2010 تا 
اعمال  مذهب،  همچون  هايى  واژه  كليد  با   Pubmed, Google scholar, SID پايگاه هاى  در   2018

مذهبى، سلامت معنوى و مراقبت پرستارى صورت گرفته است.
يافته ها: مطالعات تاثير مثبت اعمال مذهبى مانند نماز، توسل و دعا را بر سلامت معنوى بيمار نشان 
مى دهند. تأثير حضور مذهبى در كنترل وضعيت سلامت هنگام ناتوانى، درد، حمايت اجتماعى و افسردگى 
قابل توجه است. عمل مذهبى به طور قابل توجهى با رفاه عمومى بالا در ارتباط است و همچنين مذهب 
با حس اميدوارى ارتباط مثبت و با احساس احتمالى مرگ رابطه منفى دارد. مذهب اطمينان و قدرت را 
در افراد قوت بخشيده و خصوصيات اخلاقى و معنوى را استحكام مى بخشد و پايگاه و پناهگاه محكمى در 
مقابل مشكلات، تنيدگى ها، مصائب و محروميت هاى زندگى ايجاد مى كند. اعتقادات مذهبى به باور و 

درك بيمارى نيز كمك مى كند.
نتيجه گيرى: با توجه به اهميت مراقبت هاى معنوى و مذهبى به عنوان يكى از وظايف پرستاران، به عنوان 
اعضاى كليدى تيم سلامت، بايد علاوه بر توجه به شرايط جسمى و روحى آنها، به باور و ارزش هاى بيمار 
احترام گذاشته شود. بر اساس اين يافته ها، پرسنل پرستارى بايد در مراقبت از بيماران توجه بيشترى به 

مزاياى مذهب داشته باشند.
 

كليد واژه:  اعمال مذهبى، مذهب، سلامت معنوى،سلامت، مراقبت پرستارى

 

تاثير مراقبت پرستارى مبتنى بر اعمال مذهبى بر سلامت معنوى بيماران
 

محمدحسن صالح نژاد
* دانشجوى كارشناسى پرستارى، دانشكده پرستارى و 
مامايى تهران، دانشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران

09199721706 
maisam.nrk@gmail.com

حسين كتولى نژاد
پرستارى،  كارشناسى  دانشجوى  نژاد:  كتولى  حسين 
علوم  دانشگاه  تهران،  مامايى  و  پرستارى  دانشكده 

پزشكى تهران، تهران، ايران
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چكيده
مقدمه: يكى از اقدامات مهم در جهت تأمين، حفظ و ارتقاء سلامت جامعه، تربيت پزشكان عمومى است. 
اين گروه از ارائه دهندگان خدمات سلامت براى ايفاى نقش حرفه اى خود بايستى علاوه بر توانمندى هاى 
تشخيصى و درمانى، از مهارت لازم براى پاسخگويى به نيازهاى جامعه نيز برخوردار باشند.افزايش توجه 
و گرايش مردم به طب مكمل و جايگزين و استفاده از درمان هاى اين طب در جوامع مختلف ضرورت 
وارد شدن مباحث آن را در برنامه هاى آموزش پزشكى از مقطع علوم پايه  و بالينى و حتى آموزش مداوم 

ايجاد كرده است. آشنا بودن پزشكان با درمان هاى مكمل بسيار مهم است.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه توصيفى – مقطعى بود. با توجه به موضوع تعيين نيازهاى برنامه 
آموزشى در ابتدا به روش توافق محور دلفى در طى سه مرحله توسط 15 نفر از اساتيد و دانشجويان 
پزشكى( 5 نفر اساتيد طب سنتى، 5 نفر اساتيد علوم بالينى و 5 نفر از دانشجويان) با ارسال سوالات باز 
پاسخ، موضوعات مورد نياز در حوزه طب سنتى و مكمل را پرسيده و پس از نهايى شدن، پرسشنامه 
ساختار يافته تهيه شد. در مرحله دوم پرسشنامه ساختاريافته مورد ارزيابى روايى و پايايى قرار گرفته و 

سپس توسط 169 نفر حجم نمونه تكميل و يافته ها مشخص شد.
يافته ها:  بر اساس يافته ها نيازهاى برنامه آموزشى دانشجويان پزشكى در زمينه طب مكمل و جايگزين 
موارد ذيل مشخص گرديد كه شامل: طب سوزنى 80/5٪، كايروپراكتيك 66/85٪، هوميوپاتى ٪63/99، 
درمانى  هيپنوتيزم   ،٪63/35 رفلكسولوژى   ،٪87/56 تمدداعصاب  معنوى-  شفاى  چى-  تاى   – يوگا 
63/89٪، گياه درمانى 80/46٪، حجامت تر و خشك 46/73٪، ماساژدرمانى 25/50٪ بوده اند. اولويت 

اول با يوگا- تاى چى – شفاى معنوى- تمدداعصاب وآخرين اولويت با ماساژدرمانى مشخص شد. 
نتيجه گيرى: با توجه به نقش مهم پزشكان عمومى در ارتقاء سلامت جامعه و ضرورت برخوردارى آنها 
از دانش و اطلاعات به روز،هدف نهايى از آموزش طب مكمل و جايگزين به دانشجويان پزشكى، آماده 
كردن آنها براى برخورد منطقى و آگاهانه با يك چالش مهم در پزشكى است. لذا، تغيير در برنامه هاى 

آموزشى دانشكده هاى پزشكى ضرورى به نظر مى رسد.

كليد واژه:  نيازسنجى، دانشجوى پزشكى، طب مكمل و جايگزين، برنامه آموزشى

دكتر على عمادزاده
عضو هيات علمى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

دكتر حميدرضا بهرامى طاقانكى
عضو هيات علمى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

دكتر حسين كريمى مونقى
عضو هيات علمى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

دكتر محمدرضا نورس
عضو هيات علمى دانشگاه علوم پزشكى مشهد

شراره كريمى
علوم  دانشگاه  پزشكى  آموزش  ارشد  كارشناس   *

پزشكى مشهد (نويسنده مسئول) 

 

بررسى نيازهاى برنامه آموزشى دانشجويان پزشكى در زمينه طب مكمل 
و جايگزين در دانشگاه  علوم پزشكى مشهد
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چكيده
مقدمه: سلامت فرد، پايه و بنيان سلامت جامعه است و سلامت افراد جامعه از شاخص هاى مهم توسعه 
به حساب مى آيد . امروزه سلامت اجتماعى ازمسائل مطرح درپرداختن به موضوع سلامت است. با در 
نظرگرفتن اين نكته كه سلامت زنان يكى از اولويت هاى اصلى درهمه كشورها مى باشد، اين مطالعه با 
بندرعباس  شهر  سلامت   جامع  خدمات  مراكز  به  كننده  مراجعه  زنان  اجتماعى  سلامت  تعيين   هدف 

انجام گرديد.
تحليلى روى 200 نفراز زنان تحت پوشش مراكز خدمات جامع  روش بررسى: اين مطالعه توصيفى – 
سلامت شهر بندرعباس صورت گرفت. گروه هدف پژوهش به روش خوشه اى از ده منطقه شهرى به 
صورت تصادفى از زنان مراجعه كننده به مراكز خدمات سلامت انتخاب شده و پس از كسب رضايت 
از ايشان پرسشنامه مربوطه تكميل گرديد. ابزار جمع آورى داده ها پرسشنامه سلامت اجتماعى كييز ( 
20 سوال با طيف ليكرت 5 رتبه اى ازكاملا مخالف تا كاملا موافق 5-1 )درنظرگرفته شد.  داده ها با 
استفاده از نرم افزارSpss    20 و آزمون هاى توصيفى، تى تست و آناليز واريانس يكطرفه  مورد تجزيه 

و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  ميانگين سن  نمونه هاى پژوهش 7±29 سال  بود.  يافته ها  ميانگين امتياز كلى سلامت اجتماعى 
زنان مورد مطالعه را 65/17 با انحراف معيار 7/29 نشان داد  كه بيانگر وضعيت سلامت نسبتا خوب  
بود. مقياس مشاركت اجتماعى داراى بالاترين ميانگين امتياز (16/12) و مقياس همبستگى اجتماعى داراى 
كمترين ميانگين امتياز (9/31 )در مقياس هاى سلامت اجتماعى بود. شكوفائى اجتماعى و پذيرش اجتماعى 
با سن  ارتباط آمارى  معنادارى  را نشان داد. همچنين بين تحصيلات با  نمره كلى پرسشنامه سلامت 

اجتماعى كييز و شكوفائى اجتماعى و مسئوليت پذيرى اجتماعى ارتباط آمارى معنى دارى مشاهده شد.
نتيجه گيرى: با توجه به يافته ها حاصل از مطالعه، پيشنهاد مى شود كه در خصوص همبستگى اجتماعى 

زنان  مداخلات  مناسب طراحى و اجرا شود.

كليد واژه: سلامت اجتماعى، زنان، مراكز خدمات جامع سلامت،بندرعباس.

 

سلامت اجتماعى زنان مراجعه كننده به مراكز خدمات جامع سلامت شهر بندرعباس
 

على اسديان 
ارتقائ  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى  دانشجوى 
سلامت،  ارتقائ  و  بهداشت  آموزش  گروه  سلامت، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى يزد، يزد، ايران

صديقه عابدينى
تحقيقات  مركز  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكترى 
سلامت  پژوهشكده  سلامت،  درارتقائ  اجتماعى  عوامل 
هرمزگان، دانشگاه علوم پزشكى هرمزگان، بندرعباس، 

ايران
شكراالله محسنى 

دانشجوى دكترى، اپيدميولوژى، مركز تحقيقات عوامل 
اجتماعى در ارتقاى سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه 

علوم پزشكى هرمزگان، بندرعباس، ايران.
فاطمه كريمى

سلامت،  درارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
پزشكى  علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكده 
مسئول:  نويسنده  ايران.  بندرعباس،  هرمزگان، 

0763352032  نمابر:   0763-3339090   
Karimi.fatemeh30100@gmail.com 

فرشته كريمى
سلامت،  درارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكده 

هرمزگان، بندرعباس، ايران
فائقه كريمى

سلامت،  درارتقائ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  پژوهشكده 

هرمزگان، بندرعباس، ايران
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چكيده
مقدمه: سوادسلامت يكى از عوامل اجتماعى تعيين كننده سلامت مادران باردار و ميزان مشاركت آنان 
درمراقبتهاي ادغاميافته سلامتمادران است، مطالعه مرورسيستماتيك و متاآناليز حاضر با هدف سواد 

سلامت و عوامل مرتبط با آن در زنان باردار ايران انجام گرديد.
روش بررسى: در اين مطالعه مرور سيستماتيك و متااناليز تمامى مقالات مرتبط با استفاده از كليد واژه 
از  استفاده  با  و  انگليسى  منابع  در   Heath literacyAND, pregnant women OR pregnancy هاى 
كليد واژه هايسواد سلامت و ( مادران باردار يا باردارى)در منابع فارسى با همه تركيبات احتمالى آنها 
Google Scholar و SID, MagiranIranDoc ,Scopus ,PubMed, Cochrane در پايگاه هاى اطلاعاتى

جستجوشدند. كيفيت مقالات با استفاده از ابزار ”CASP“ كوكران بررسى شد.تجزيه و تحليل داده ها 
توسط نرم افزار STATAنسخه14/1 انجام گرديد.ازشاخص I2و آزمون كاى دو جهت بررسى ناهمگنى 

بين مطالعات و ازمدل اثرات تصادفى جهت تركيب داده ها استفاده گرديد.
تصادفى  اثرات  مدل  از  حاصل  يافته ها  شدند.  كمى  آناليز  و  سيستماتيك  واردمرور  مطالعه   8 يافته ها: 
نشان داد كه44٪ جمعيت مورد مطالعه سواد سلامت كافى با فاصله اطمينان 95٪:0/56 - 0/33و ٪23، 
29٪ مرزى با طمينان 95٪:0/34 - 0/24،سواد سلامت ناكافى با فاصله اطمينان ٪95:0/33 - 0/13، 

برخوردار بودند.
نتيجه گيرى: مطالعه حاضرنشان دادكه اغلب جمعيت زنان باردار مورد بررسى از سواد سلامت ناكافى و 
مرزى برخوردار بودند. با توجه به اينكه سواد سلامت در حد ناكافى و مرزى مادران باردار مى تواند منجر 
به پيامدهاى نامطلوب باردارى شود، ضروري است كه توجه بيشترى به سواد سلامت در مراقبتهاي 

ادغاميافته سلامت مادران گردد.

كليد واژه:  سواد سلامت، مادران باردار، باردارى، مرور سيستماتيك، متاآناليز

 

فاطمه زهرا كريمى
* مركز تحقيقات مراقبت پرستارى و مامايى، دانشگاه 

علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
گروه مامايى، دانشكده پرستارى و مامايى، دانشگاه علوم 

پزشكى مشهد، مشهد، ايران. 091555991536،     
karimifz@mums.ac.ir: Email

ناهيدملگي ساقوني
كميته  بارورى،  بهداشت  تخصصى  دكتراى  دانشجوى 
مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  دانشجويى،  تحقيقات 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.
حميد حيدريان ميري

تحقيقات  مركز  اپيدميولوژى،  و  آمار  گروه  استاديار 
مديريت و تعيين كننده هاى اجتماعى سلامت، دانشكده 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.

 

سواد سلامت و عوامل مرتبط با آن در زنان باردار ايران : مرور سيستماتيك و متااناليز
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چكيده
مقدمه: رفتارهاى خطر در دوران نوجوانى يكى از چالش هاى سلامت همگانى در تمامى جوامع مى باشد. 
سواد سلامتى بعنوان يك عامل كليدى براى بهبود خود كنترلى و پيشگيرى از رفتارهاى خطر مطرح شده 
است. مطالعه حاضر با هدف ارزيابى ارتباط بين سواد سلامتى و رفتارهاى خطر در نوجوانان زرنديه در 

سال 96 انجام شده است.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى- تحليلى 535 دانش آموز (272 پسر و 263 دختر) دوره دوم 
متوسطه  به روش تصادفى چند مرحله اى انتخاب و وارد مطالعه شدند. ابزار گردآورى اطلاعات مشتمل 
خطر  رفتارهاى  و  نوجوانان  براى  سلامتى  سواد  پاياى  و  روا  پرسشنامه هاى  و  دموگرافيك  اطلاعات  بر 
نوجوانان بود. اطلاعات جمع آورى شده با استفاده از نرم افزار آمارى spss نسخه 21 و  آزمون هاى 

پارامتريك در سطح معنا دارى كمتر از 0/05 تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: يافته ها نشان داد، يك همبستگى معكوس و معنا دار بين سواد سلامتى و رفتار خطر نوجوانان 
وجود دارد(r=0/49 - P<0/001). تفاوت معنا دارى بين ميانگين نمره سواد سلامتى و رفتار خطر پسران 
و دختران ملاحظه شد. بطوريكه پسران داراى نمره رفتار خطر ببيشتر و دختران داراى نمره سواد سلامتى 
بيشترى بودند.  پيشگويى كننده ميزان فعاليت جسمانى بود. علاوه بر اين، تحليل رگرسيونى نشان داد كه 

سازه هاى سواد سلامتى در مجموع 51,2 ٪ از تغييرات واريانس رفتار خطر نوجوانان را تبيين مى كنند. 
نتيجه گيرى: نوجوانى يك دوره حياتى در ايجاد سبك زندگى سالم است.  بنابراين با توجه به يافته ها اين 
مطالعه، به نظر مى رسد با بهبود سواد سلامتى در نوجوانان مى توان رفتارهاى خطر را در آنها كاهش داد.

 
كليد واژه:  نوجوان، سواد سلامتى، رفتار خطر

 

 

ارزيابى ارتباط بين سواد سلامتى و رفتارهاى خطر در نوجوانان 
 

محمود كريمى
عمومى،  بهداشت  گروه  بهداشت،  آموزش  رشته   *
ساوه،  ساوه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران. نويسنده مسئول
مرضيه عربان

رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 
اهواز،  شاپور  جندى  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت، 

اهواز، ايران 
ايرج ضاربان

.رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران 

محسن شمسى
رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران 
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چكيده
جنبه  يك  بيمار،  خود  توسط  خانه  در  خون  فشار  منظم  پايش  همچون  مراقبتى  خود  رفتارهاى  مقدمه: 
حياتى از مديريت موثر فشار خون است. اما با وجود موفق بودن برنامه هاى خودمراقبتى، درصد كمى از 
بيماران فشار خونى در  اين برنامه ها وارد مى شوند. مطالعه حاضر با هدف بررسى تعيين كننده هاى يك 
خودمراقبتى موفق در بيماران فشارخونى شهرستان زرنديه بر اساس باورهاى غيرمنطقى سلامت و مكان 

كنترل سلامت در سال 1396 انجام شده است.
روش بررسى: در اين مطالعه مقطعى- تحليلى 330 نفر از  بيماران فشارخونى شهرستان زرنديه به روش 
تصادفى طبقه بندى شده از روى شماره پرونده خانوار موجود در مراكز بهداشتى و درمانى انتخاب و وارد 
مطالعه شدند. داده ها با استفاده از پرسشنامه اى پايا و روا مشتمل بر مشخصات دموگرافيك و سوالات 
مربوط به سازه هاى مدل باورهاى غيرمنطقى سلامت و مكان كنترل سلامت جمع آورى شد. جهت تجزيه 

و تحليل داده ها از  نرم افزار آمارىSPSS  22استفاده شد.
و  تحركى  كم  سن،  افزايش  و  فشارخون  بين  دارى  معنا  رابطه  يك  داد،  نشان  يافته ها:  يافته ها:  
مصرف كم ميوه وجود دارد. آزمون رگرسيون لجستيك نشان داد كه سازه هاى مكان كنترل سلامت 
باورهاى   ،(Beta=0/36 ءP<0/001)شانس سلامت  كنترل  مكان   ،(Beta=0/39 ءP<0/001)ديگران
 (Beta=0/27 ءP<0/001) و مكان كنترل سلامت درونى(Beta=0/32 ءP<0/001) غيرمنطقى سلامت

به ترتيب مهمترين پيشگويى كننده هاى رفتار خودمراقبتى بودند. 
مداخله  برنامه هاى  تدوين  بيماران فشارخونى،  موفق در  برنامه خودمراقبتى  نتيجه گيرى: براى داشتن 
اى ارتقا دهنده خودمراقبتى با استفاده از سازه هاى مكان كنترل سلامت و باورهاى غيرمنطقى سلامت 

پيشنهاد مى شود.

كليد واژه:  فشارخون، خودمراقبتى، مكان كنترل سلامت، باورهاى غيرمنطقى سلامت
 

محمود كريمى
عمومى،  بهداشت  گروه  بهداشت،  آموزش  رشته   *
ساوه،  ساوه،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده 

ايران. نويسنده مسئول
مرضيه عربان

رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 
اهواز،  شاپور  جندى  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت، 

اهواز، ايران 
ايرج ضاربان

.رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى زاهدان، زاهدان، ايران 

محسن شمسى
رشته آموزش بهداشت، گروه بهداشت عمومى، دانشكده 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى اراك، اراك، ايران 

 

عوامل پيشگويى كننده يك خودمراقبتى موفق در بيماران فشارخونى بر اساس 
باورهاى غيرمنطقى سلامت و مكان كنترل سلامت
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چكيده
كه  است  شده  زده  تخمين  است.  عمومى  سلامت  چالش هاى  بزرگترين  از  يكى  سيگار  مصرف  مقدمه: 
7 تا 25 درصد از نوجوانان در ايران مصرف سيگار را تجربه كرده اند. مطالعه حاضر با هدف بررسى 
توسط  سيگار  مصرف  خصوص  در  آنها  معلمين  و  والدين  دبيرستانى،  پسر  آموزان  دانش  ديدگاه هاى 

نوجوانان بر اساس چهار جزء آميزه بازار يابى در مدل بازاريابى اجتماعى انجام شد. 
روش بررسى: يك مطالعه كيفى با رويكرد فنومنولوژيك انجام شد. در اين مطالعه 12 جلسه بحث گروه 
متمركز ( براى هر گروه 4 جلسه) برگزار شد. در مجموع 82 شركت كننده (30 دانش آموز، 28 والد، 
و 24 معلم)  به روش هدفمند انتخاب شدند. مشروح گفتگوهاى جلسات ضبط شد و به صورت كلمه به 

كلمه پياده شدند. داده ها به روش تحليل محتواى هدايت شده تجزيه و تحليل شدند. 
يافته ها: هر سه گروه شركت كننده در مطالعه « احساس بزرگ شدن» را به عنوان مهمترين دليل سيگار 
كشيدن نوجوانان مى دانستند، ساير عوامل عبارت بودند از « جلب توجه ديگران»، «با حوش و با حال 
به نظر رسيدن»، «كاهش درد» و « جذابيت بسته بندى هاى سيگار». تفاوت هايى بين ديدگاه هاى دانش 
آموزان، والدين و معلمين در مورد عوارض مصرف سيگار مشاهده شد. دانش آموزان بر عواقب اجتماعى 
مصرف سيگار مثل «ظاهر نامرتب» تاكيد داشتند در حالى كه بيشترين نگرانى والدين و معلمين به ترتيب  
«عوارض طولانى مدت جسمانى» مصرف سيگار مثل بيمارى هاى قلبى و سرطان  و «خصوصيات اعتياد 
آور» آن بود. به علاوه، معلمين و دانش آموزان «الگو گيرى از والدين و افراد مشهور» را به عنوان عامل 
اصلى اجتماعى محيطى مصرف سيگار مى دانستند، در حالى كه والدين به اين موضوع اهميت كمترى قائل 
بودند. هرسه گروه معتقد بودند كه «تصوير اجتماعى منفى» افراد و «توجه منفى» نسبت به افراد سيگارى 
بايد در برنامه هاى آموزشى پيشگيرى از مصرف سيگار مورد توجه قرار گيرند. هرچند، برخى تفاوت ها 

بين ديدگاه هاى آنها در ساير موضوعات آموزشى مشاهده شد. 
مى تواند  نظرمختلف  نقطه  سه  از  آموزان  دانش  كشيدن  سيگار  با  مرتبط  عوامل  ارزيابى  گيرى:  نتيجه 
ديدگاه جامع ترى در خصوص اين عوامل فراهم كرده و نشان دهنده علت شكست بسيارى از تلاش ها 
سلامت  ارتقاء  برنامه هاى  تدوين  به  منجر  و  باشد  آموزان  دانش  در  سيگار  مصرف  از  پيشگيرى  براى 

موثرتر در پيشگيرى ازمصرف سيگار شود. 

كليد واژه:  سيگار، نوجوانان، بازاريابى اجتماعى، مطالعه كيفى، گروه متمركز

 

بررسى ديدگاه هاى دانش آموزان، والدين و معلمين در خصوص سيگار كشيدن نوجوانان:
 يك مطالعه كيفى مبتنى بر بازاريابى اجتماعى

مسعود كريمى 
سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى   *
گروه آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، دانشكده بهداشت، 

دانشگاه علوم پزشكى شيراز، ايران. 09171529307
karimeim@sums.ac.ir

 محمد حسين كاوه 
دكتراى تخصصى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى شيراز، ايران 
محمدعلى مروتى شريف آباد 

دكتراى تخصصى آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، گروه 
بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكيشهيد صدوقى يزد، ايران 
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چكيده
مقدمه: خطرات رژيم غذائى نامناسب بخصوص مصرف نوشابه هاى صنعتى شيرين شده،  از دوران كودكى 
آغاز مى شود و در تمام عمر ادامه مى يابد. در اين مطالعه تلاش شده است با الهام از « مدل فرآيند موازى 
توسعه داده شده»  تاثير دو نوع پيام بهداشتى تهديد كننده و تشويق كننده در قالب پمفلت را بر رفتار 

مصرف نوشابه هاى صنعتى شيرين شده در دانش آموزان پسر دبيرستان هاى شهر يزد بررسى كنيم .
روش بررسى: در اين مطالعه مداخله اى نيمه تجربى، 270 دانش آموز ازسه دبيرستان شهر يزد وارد 
مطالعه شدند. هر يك از دبيرستان ها به روش تصادفى ساده در يكى از دو گروه مداخله و گروه شاهد قرار 
گرفتند.  ابزار جمع آورى اطلاعات پرسشنامه اى بر اساس دستورالعمل كيم وايت، با معيار ليكرت (پنج 
گزينه اى ) بود. در گروه مداخله 1، يك پمفلت تهديدى با تاكيد بر عوارض مصرف نوشابه هاى صنعتى 
شيرين شده  و در گروه مداخله 2، پمفلت تشويقى با تاكيد بر مزاياى ساير نوشيدنى هاى سالم تر ارائه شد 
و در گروه كنترل هيچ پيامى ارائه نشد . پرسشنامه ها قبل و يك ماه پس از مداخله بين دانش آموزان 

توزيع شدند. داده ها با استفاده از نرم افزار spss 20   پردازش و تحليل شدند.
يافته ها: در گروه كنترل، تفاوت معنى دارى بين ميانگين نمره هيچكدام از متغير هاى مطالعه قبل و بعد 
از مداخله مشاهده نشد. در گروه دريافت كننده پمفلت تشويق كننده، كارآمدى پاسخ درك شده، خود 
كارآمدى و شدت درك شده بعد از مداخله نسبت به قبل از آن افزايش معنى دارى نشان داد (0,001> 
P ). در گروه دريافت كننده پيام با مضمون عوارض مصرف نوشابه هاى صنعتى شيرين شده علاوه بر 
 ( P =0/021) خود كارآمدى ،( P <0,001)افزايش معنى دار ميانگين نمره كارآمدى پاسخ درك شده
و شدت درك شده(P <0,001 )، قصد عدم مصرف نوشابه(P =0/038 ) نيز كاهش معنى دارى نشان 
داد. در هر دو گروه مداخله، هردو سازه تهديد درك شده و كارآمدى درك شده بعد از مداخله نسبت 
به قبل از آن افزايش معنى دارى داشتند. گرچه در گروه دريافت كننده پيام تهديدى  نسبت به گروه 
دريافت كننده پيام تشويقى، تهديد درك شده افزايش بيشترى داشته است (3/25 در مقايسه با 0/96، 
P<0/001) و در مقابل گروه دريافت كننده پيام تشويقى در مقايسه با گروه دريافت كننده پيام تشويقى 

كارآمدى پاسخ افزايش بيشترى داشته است(2/81 در مقابل 2/33) كه اين تفاوت معنا دار نبود.
بر  مبتنى  پيام هاى  از  بهداشتى،تلفيقى  رفتار هاى  قصدانجام  افزايش  براى  مى رسد  نظر  به  گيرى:  نتيجه 
عوارض و خطرات رفتار هاى غير بهداشتى و مزاياى اصلاح رفتارهاى غير بهداشتى و يا انجام رفتار هاى 

بهداشتى مى تواند مفيد تر باشد.

كليد واژه:  
نوشابه، مدل فرآيند موازى توسعه داده شده، دانش آموز، چاقى، رفتار، قصد

مسعودكريمى 
سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى   *
گروه آموزش بهداشت و ارتقا سلامت، دانشكده بهداشت، 

دانشگاه علوم پزشكى شيراز، ايران. 09171529307
karimeim@sums.ac.ir

فاطمه زارع هرفته
ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى  دانشجوى 
سلامت، گروه آموزش بهداشت، دانشكده علوم پزشكى 

دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران 
محمدحسين باقيانى مقدم

سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  تخصصى  دكتراى 
دانشگاه علومپزشكى شهيد صدوقى يزد، ايران

ولى بهره ور
كارشناس ارشد آموزش بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى 

شهيد صدوقى يزد، ايران

 

مقايسه تاثير دو نوع پيام بهداشتى (تهديدى و تشويقى) بر ساختار هاى شناختى، قصد 
و مصرف نوشابه هاى صنعتى شيرين شده 
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چكيده
مقدمه: پوكى استخوان (استئوپروز) شايع ترين بيمارى متابوليك استخوان است و زنان مهم ترين گروه 
در معرض خطر هستند، لذا مطالعه حاضر با هدف تعيين تاثير آموزش از طريق شبكه مجازى تلگرام بر 

رفتار پيشگيرى كننده از پوكى استخوان در زنان انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه يك مداخله آموزشى، از نوع پيش آزمون-پس آزمون با گروه كنترل تصادفى 
شده است. 60نفر از زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى حاشيه شهر يزد به طور تصادفى 
انتخاب و در دو گروه مداخله و كنترل قرار گرفتند. بعد از تكميل پرسشنامه ها، بسته پيام هاى آموزشى 
از طريق گروه تلگرام براى گروه مداخله ارسال شد. يك ماه بعد، پرسشنامه ها مجددا تكميل شده و داده ها 

از طريق نرم افزارSPSS18 و آزمون تى زوجى و مستقل آناليز شد.
يافته ها: ميانگين سنى زنان شركت كننده در مطالعه5/34 ±30/20 بود. آزمون تى زوجى جهت مقايسه 
ميانگين نمره رفتار پيشگيرى كننده از پوكى استخوان در دو گروه مداخله و كنترل قبل و بعد از آموزش 
نشان داد كه تفاوت نمره در گروه مداخله(P=0/00)، معنى دار بوده و در گروه شاهد(P=0/054) معنى 
دار نيست. آزمون تى مستقل جهت مقايسه ميانگين نمره رفتار بعد از آموزش در دو گروه با هم نشان 
داد كه ميانگين نمره رفتار در گروه مداخله بيشتر از گروه كنترل است(P=0/00) و رفتار ورزش روزانه 

بيشترين افزايش ميانگين را داشته است.
استخوان  پوكى  خصوص  در  تلگرام  مجازى  فضاى  طريق  از  آموزش  يافته ها  به  توجه  با  گيرى:  نتيجه 
مى تواند در افزايش رفتارهاى پيشگيرى كننده از پوكى استخوان موثر باشد و رفتار ورزش روزانه نسبت 

به ساير رفتارهاى پيشگيرى كننده بيشترين افزايش را داشته است. 

كليد واژه:  پوكى استخوان، رفتار پيشگيرى كننده، آموزش، تلگرام 

 

بررسى تاثير آموزش از طريق شبكه مجازى تلگرام بر رفتار پيشگيرى كننده 
از پوكى استخوان در زنان

زهره كريميان كاكلكى
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى 
علوم  دانشكده  بهداشت،  گروه  علمى،  هيئت  عضو 

پزشكى، دانشگاه آزاد اسلامى واحد شهركرد، ايران
سكينه گرايلو

* دانشجوى دكتراى آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت، 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  بهداشت،  گروه 
مسئول:  نويسنده  ايران.  يزد،  صدوقى  شهيد  پزشكى 

09112728832
Gerayllo65@Yahoo.Com 

فاطمه حيدرى
گروه  ويژه،  مراقبت هاى  پرستارى  ارشد  كارشناس 
پزشكى  علوم  دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  پرستارى، 

گراش، ايران
نوشين يوشنى

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  دكتراى  دانشجوى 
گروه بهداشت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى 

شهيد صدوقى يزد، ايران
فرحناز خبيرى

بهداشت،  گروه  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، ايران
فرخ  لقا ثروت

بهداشت،  گروه  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناس 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى شهيد صدوقى 

يزد، ايران
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چكيده
گفته  و..  انسانى  پاپيلوماى  و  سيفليس  ايدز،كلاميديا،  چون  هايى  بيمارى  به  مقاربتى  بيماريهاى  مقدمه: 
مى شود كه راه اصلى انتقال آن ها جنسى مى باشد با توجه به اين كه دانشجويان و جوانان در معرض  ابتلا 
بيشترى مى باشند اين مطالعه با هدف بررسى ارتباط متغيرهاى دموگرافيك با آگاهى, نگرش و عملكرد 

دانشجويان دانشگاه آزاد اسلامى در مورد اين چهار بيمارى تدوين گرديد. 
مقطعى بر روى 500 نفر از دانشجويان دانشگاه آزاد تهران در  روش بررسى: اين مطالعه توصيفى – 
سال 97 از طريق نمونه گيرى تصادفى خوشه اى از طريق انتخاب 5 واحد اين دانشگاه انجام شد.  ابزار 
 (0,93=CVI) گرداورى اطلاعات، پرسشنامه محقق ساخته كه روايى آن با تعيين شاخص روايى محتوايى
و نسبت روايى محتوايى (CVR=0,97) سنجيده شد. روايى صورى با استفاده  سنجش امتياز تاثير 3,86 و 
پايايى با استفاده از روشr= 0,90  Test-re-Test  تاييد شدند. تجزيه تحليل داده ها با استفاده از نرم 

افزار Spss 21 ver صورت پذيرفت. 
يافته ها: بيشترين درصد دانشجويان  (38,6) در رنج سنى 20-18 سال قرار داشتند. يافته ها اين مطالعه 
نشان داد كه بين زنان و مردان، رشته تحصيلى و واحدهاى دانشگاه آزاد در زمينه آگاهى اختلاف آمارى 
  .P<0/0001 بود بهتر  مردان  نسبت  به  زنان  عملكرد  و  نگرش   .  0,434=p ندارد  وجود  دارى  معنى 
متاهل ها در هر سه حوزه آگاهى، نگرش و عملكرد وضعيت بهترى داشتند P<0/0001. اختلاف آمارى 
معنى دارى بين دانشجويان رشته هاى مختلف در زمينه نگرش ديده نش . همچنين عملكرد دانشجويان در 
رشته پايه به نسبت بقيه رشته ها بهتر بود. . همچنين به طور معنى دارى هر چه آگاهى افراد بالا مى رفت 

.r=0,258 عملكرد آنها نيز بهبود مى يافت
نتيجه گيرى: در اين مطالعه ميزان آگاهى،نگرش و عملكرد دانشجويان مجرد به نسبت متاهل ها پايين 
تر بوده است و اين لزوم آموزش هاى پيش از ازدواج و ترغيب دانشجويان به ازدواج به هنگام از طريق 
فراهم كردن امكانات را جهت كاهش ميزان شيوع بيماريهاى منتقله از راه جنسى را خاطر نشان مى سازد. 
نگرش و عملكرد در واحدهاى مختلف و رشته هاى مختلف فرق داشت كه نشان دهنده ناهماهنگ بودن 

بستر واحد در فرهنگ سازى مى باشد و لزوم برنامه هاى منسجم تر را نشان مى دهد.  
 

كليد واژه:  بيماريهاى مقاربتى، دانشجويان، متغيرهاى دموگرافيك، آگاهى، نگرش، عملكرد

 طاهره كمالى خواه
دانشگاه  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  آموزش  گروه   *
مسئول:  نويسنده  ايران.  سمنان،  سمنان،  پزشكى  علوم 

،09126035825
tahereh.kamalikhah@yahoo.com Email

شيما عشرتى
شهرى  سلامت  جامع  مركز  خانواده،  بهداشت  كارشناس 
و روستايى شماره 1 مهران، دانشگاه علوم پزشكى ايلام، 

ايلام، ايران
مائده پرهوده

پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
سمنان، سمنان، ايران

آذر امينى آرا
كارشناس بهداشت خانواده، دانشگاه علوم پزشكى ساوه، 

ساوه، ايران
افسانه شاه وردى

پزشكى  علوم  دانشگاه  دانشجويى،  تحقيقات  كميته 
سمنان، سمنان، ايران

 

 

بررسى ميزان ارتباط متغيرهاى دموگرافيك با آگاهى، نگرش و عملكرد  دانشجويان دانشگاه 
آزاد اسلامى تهران  در زمينه بيماريهاى مقاربتى در سال 1397
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چكيده
مقدمه: ديابت شايعترين عارضه طبى در حاملگي است. يكي از عوامل بسيار تأثير گذار بر سطح آگاهي و 
در نتيجه كنترل و پيشگيري مؤثرتر بيماري ديابت سواد سلامت است. و على رغم اهميت روز افزون سواد 
سلامت در بهبود و ارتقاي سلامت جامعه، و اهميت سواد سلامت مادران در سلامت خود و كودكانشان؛ 
لذا مطالعه حاضر، با هدف“تعيين ارتباط آگاهى و سواد سلامت زنان با ديابت باردارى و مراجعه كننده به 

مراكز بهداشتى-درمانى دانشگاه علوم پزشكى نيشابوردرسال 1396 ”انجام گرفت.
روش بررسى: مواد اين يك مطالعه از نوع توصيفى- همبستگى بود، كه بر روى 100 زن با ديابت باردارى 
و مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى دانشگاه علوم پزشكى نيشابور، با سن حاملگى 28 هفته باردارى 
و بالاتر، كه يك ماه از تشخيص بيماريشان گذشته بود؛ انجام گرفت. نمونه گيرى بصورت آسان بود. ابزار 
جمع آوري اطلاعات شامل فرم اطلاعات دموگرافيك، برگه ثبت ويژگى بيماران و و پرسشنامه آگاهى در 
مورد بيمارى ديابت و پرسشنامه سواد سلامت عملكردى كوتاه بزرگسالان، بود. پس از اتمام نمونه گيرى، 

داده ها  با استفاده ازنرم افزار آمارى spss با ويرايش 16 تجزيه و تحليل شد.
يافته ها: يافته هاى ميانگين سنى شركت كنندگان 25/8 سال بود. 81/70 ٪ خانه دار، 21/70 ٪ زير ديپلم 
و 47 ٪ داراى سطح درآمد در حد كفاف بودند. ميانگين نمره آگاهى بيماران نسبت به  ديابت باردارى، 
1/27±22/82 بود كه در حد متوسط مى باشد. 26/8 ٪ سواد سلامت ناكافى،  58/2 ٪ سواد سلامت 
مرزى و 15 ٪ سواد سلامت كافى داشتند. همچنين رابطه بين آگاهى با سواد سلامت r=  -0/428 و 

P=0/001 معنى دار بود.
نتيجه گيرى: يافته هاى اين پژوهش نشان داد كه ميزان آگاهى زنان با ديابت باردارى در حد متوسط 
مى باشد  و بيش از نيمى از آنان سواد سلامت مرزى و ناكافى داشتند. كه با افزايش سطح آگاهى، سواد 
ديابت  بيمارى  از  ناشى  عوارض  كنترل  و  پيشگيرى  در  خود  اين  و  يافت.  افزايش  نيز  بيماران  سلامت 

اهميت دارد.

كليد واژه:  آگاهى، سواد سلامت، ديابت باردارى
 

 

ارتباط آگاهى و سواد سلامت زنان با ديابت باردارى و مراجعه كننده به 
مراكز بهداشتى-درمانى دانشگاه علوم پزشكى نيشابوردرسال 1396

زهرا كمالى
كميته  مامايي،  ارشد  (كارشناسى  سازمانى  وابستگى 
مامايي،  و  پرستاري  دانشكده  دانشجويي  تحقيقات 
نويسنده  مشهد-ايران).  مشهد،  پزشكي  علوم  دانشگاه 

مسئول: 09159516438 
 kamalishahla6@gmail.com

زهرا عابديان
وابستگى سازمانى (مربى گروه مامايى، مركز تحقيقات 
مامايى،  و  پرستارى  دانشكده  شواهد،  بر  مبتنى  مراقبت 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران)
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چكيده
مقدمه: زنان مبتلا به پره اكلامپسى مستعد ابتلا به اختلال استرس پس از ضربه هستند. از سوى ديگر، 
بعد  اختلالات  ناشدني  انكار  و  وافر  اهميت  سلامت،  و  بهداشت  حوزه  در  معنوى  سلامت  رفيع  جايگاه 
روان از جمله اختلال استرس پس از ضربه در روند درمان، مطالعه حاضر با هدف تعيين ”تأثير آموزش 
مراقبت هاى معنوى بر سلامت معنوى زنان پره اكلامپسى مبتلا به اختلال استرس پس از ضربه زايمان 

” انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى- تحليلى بر روى 260 زن مولتى پار و مبتلا به پره اكلامپسى در شهر 
مشهد در سال 2017 انجام شد. جمع آورى داده ها با پرسشنامه پرسشنامه اختلال استرس پس از ضربه 
زايمان (PPQ)، مقياس افسردگى، اضطراب و استرس داس 21 (DASS 21) و سلامت معنوى اليسون 
(SWBS) بود. اطلاعات نهايي با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 16 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 

مقدار P كمتر از 0,05معنى دار بود. 
يافته ها: واحدهاي پژوهش تفاوت آماري معني داري در مشخصات دموگرافيك، در ابتداي مطالعه و قبل 
از مداخله نداشتند. ميانگين نمره سلامت معنوي، در قبل از مداخله در دو گروه تفاوت آمارى معني داري 
نداشت (P=0/831). در حالى كه بعد از مداخله، ميانگين نمره سلامت معنوى در گروه مداخله و كنترل 
تفاوت آمارى معنى دارى داشت (P = 0/006). سلامت معنوى در گروه مداخله به طور قابل توجهى 
كاهش يافت. همچنين بين سلامت معنوى و اختلال استرس بعد از ضربه زايمان رابطه معنى دارى وجود 

.(P = 0/030) داشت
نتيجه گيرى: ارائه مراقبت هاى معنوى به مادران باردار مبتلا به پره اكلامپسى، سلامت معنوى آنها را 
افزايش مى دهد. بنابراين، اين نوع مراقبت به عنوان يك مداخله موثر در مراقبت معمول اين گروه با 

حاملگى هاى پر خطر مد نظر قرار گيرد.

كليد واژه:  اختلال استرس پس از ضربه، سلامت معنوى، پره اكلامپسي

زهرا كمالى
كميته  مامايي،  ارشد  (كارشناسى  سازمانى  وابستگى   *
مامايي،  و  پرستاري  دانشكده  دانشجويي  تحقيقات 
نويسنده  مشهد-ايران).  مشهد،  پزشكي  علوم  دانشگاه 

مسئول: 09159516438
  kamalishahla6@gmail.com

مهين تفضلى
مامايى،  گروه  مربى  (استاديار،  سازمانى  وابستگى 
پزشكى  علوم  دانشگاه  مامايى،  و  پرستارى  دانشكده 

مشهد، مشهد، ايران)

 

تاثير آموزش مراقبت معنوى بر سلامت معنوى زنان پره اكلامپسى مبتلا به اختلال استرس 
پس از ضربه زايمان (يك مطالعه كارآزمايى بالينى)
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چكيده
مقدمه: اهميت حضور و نقش زنان در محيط هاى اجتماعى، شغلى و زندگى خانوادگى امرى اجتناب ناپذير 
فراوان  اهميت  خانوادگى  و  اجتماعى  درابعاد  آنها  توانايى  و  اجتماعى  ويژگيهاى  شناخت  بنابراين  است. 
دارد. خودكارآمدى از جمله عواملى است كه به ارتقاى سلامت عمومى زنان منجر مى شود.خودكارآمدى 
قضاوت و اطمينان فرد در مورد توانايى هاى فردى است . لذا با توجه به اهميت خودكارآمدى زنان، در 
اين مطالعه خودكارآمدى زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتى درمانى شهر بندرعباس مورد بررسى 

قرار گرفت.  
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى - تحليلى روى 200 نفراز زنان تحت پوشش مراكز خدمات جامع 
سلامت شهر بندرعباس صورت گرفت.زنان مورد مطالعه با روش نمونه گيرى تصادفى انتخاب شدند و 
پس از كسب رضايت از آنها پرسشنامه خودكارآمدى عمومى sherer اندازه گيرى شد . داده ها نيز با 
آزمون هاى  تى تست، آناليز واريانس يكطرفه، ضريب همبستگى و با استفاده از نرم افزار Spss نسخه 

20 آناليز گرديد.
يافته ها: ميانگين نمره خودكارآمدى عمومى زنان شركت كننده در مطالعه 42/54 با انحراف معيار 7/66 
بود. نمره 53/5 درصد(107 نفر) در محدوه ضعيف و 46/5 درصد(93نفر ) در محدوده متوسط قرار 
داشتند و نمره هيچ يك از شركت كنندگان در محدوده خوب قرار نداشت . بين خود كار آمدى عمومى 
تحصيلات  سطح  با  زنان  بطوريكه  شد  مشاهده  دار  معنى  آمارى  رابطه   (           p=0/003)تحصيلات سطح  و 
دانشگاهى دارى نمره خود كارآمدى بالاترى نسبت به بقيه بودند . ولى بين خودكارآمدى عمومى با سن 
(p=0/120           ) ، وضعيت اشتغال (p=0/132           ) ، سطح درآمد(p=0/507           )، وضعيت تاهل (p=0/607           )، بعد 

خانوار (p=0/929           ) ارتباط آمارى معنى دارى مشاهده نشد. 
 . نتيجه گيرى:: يافته ها اين مطالعه نشان داد خودكارآمدى عمومى زنان مورد مطالعه ضعيف مى باشد 
همچنين  يافته ها نشان مى دهد زنان با تحصيلات پايين تر نسبت به زنان تحصيلكرده نمره خودكارآمدى 
بر  مؤثر  ايى  مداخله  و  آموزشى  روشهاي  از  زنان  آگاهى  افزايش  براي  است  دارند.شايسته  كمترى 

خودكارآمدي استفاده گردد.

 كليد واژه: خودكارآمدى، زنان، مراكز بهداشتى درمانى شهر بندرعباس

 

بررسي  وضعيت خودكارآمدي  عمومى زنان مراجعه كننده به مراكز بهداشتي 
درماني شهرستان بندرعباس  در سال 1397

فاطمه كريمى 
درارتقاى  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  سلامت،پژوهشكده 

پزشكى هرمزگان، بندرعباس، ايران
كبرى كمالى

درارتقاى  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  سلامت،پژوهشكده 
نويسنده  ايران.  بندرعباس،  هرمزگان،  پزشكى  علوم 

مسئول:09388439603  
k.kamali1378@gmail.com

شكراالله محسنى
دانشجوى دكترى اپيدميولوژى، مركز تحقيقات عوامل 
اجتماعى در ارتقاى سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه 

علوم پزشكى هرمزگان، بندرعباس، ايران
فرشته كريمى

درارتقاى  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  سلامت،پژوهشكده 

پزشكى هرمزگان، بندرعباس، ايران
فائقه كريمى

درارتقاى  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
علوم  دانشگاه  هرمزگان،  سلامت  سلامت،پژوهشكده 

پزشكى هرمزگان، بندرعباس، ايران
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چكيده
مقدمه: رتبه فرد در اجتماع و بهره مندى وى از يكسرى امكانات و پيروى از اصول و ايده آل هاى جامعه 
بيانگر جايگاه اجتماعى است كه عواملى مانند ثروت، درآمد، ميزان تحصيل، شغل، رعايت هنجار اجتماعى 
و احترام به مقررات جامعه از مهم ترين عوامل تعيين كننده آن هستند. از اين رو هرگونه تغيير در خانواده 
به عنوان نخستين واحد اجتماعى و اصلى ترين محيط تربيت و اجتماعى شدن انسان ها منجر به زمينه 
سازى عوامل تغيير در جامعه خواهد شد. امروزه طلاق از جمله مسائلى است كه به عنوان خطرى جدى 
براى تداوم نهاد خانواده محسوب مى شود به طورى كه تغيير جايگاه اجتماعى زنان در اين روند بى تأثير 
نبوده است. با توجه به افزايش ميزان طلاق در شهرستان سراب در سال هاى اخير، اين مطالعه با هدف 

تعيين تأثير جايگاه اجتماعى زنان بر ميزان طلاق در سال 1396 انجام شد.
روش بررسى:  پژوهش توصيفى- تحليلى حاضر در سال 1396 در بين60 نفر از زنان در شهرستان سراب 
به روش نمونه گيرى در دسترس انجام شد. داده ها با استفاده از پرسشنامه پايگاه اجتماعى و توسط خود 
 22SPSS محققين به صورت پرسش و پاسخ از گروه هدف تكميل گرديد. جهت آناليز داده ها از نرم افزار

و آمار توصيفى و آزمون Chi-square استفاده شد.
يافته ها:  يافته ها نشان داد كه بيشترين متقاضيان طلاق براساس مشخصات دموگرافيك از بين زنان گروه 
سنى 30-20 سال، زنان بدون فرزند، مدت ازدواج 5-1 سال، زنان با اولين تجربه ازدواج، شيوه آشنايى 
فاميلى و ازدواج خواسته بودند. همچنين درخواست براى طلاق در بين زنان خانه دار، داراى درآمد 
متوسط، با تحصيلات متوسط (راهنمايى و دبيرستان)، داراى اعتقادات كم، قانون مند و هنجار ناپذير و 
زنانى كه از نظر اعتياد سالم بودند، بيشتر بوده است (P<0/05)، اما ثروت، مذهب و فرهنگ زن در اين 

.(P<0/05) درخواست تأثير معنادارى نداشتند
در  كه  است  اميد  لذا  داد،  نشان  طلاق  بر  را  زنان  اجتماعى  پايگاه  كليدى  نقش  مطالعه  گيرى:  نتيجه 
برگزارى كلاس هاى مشاوره قبل از ازدواج و همچنين برنامه اى آتى مسئولين در جهت كاهش ميزان 

طلاق اين عوامل مدنظر قرار گيرد.

كليد واژه:جايگاه اجتماعى، طلاق، زنان.

صفيه كنعانى كنده
علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى 
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  سراب،  پزشكى 

ايران. نويسنده مسئول: 04143237981،
  kanani.safieh@yahoo.com

زهرا كوهى
پزشكى  علوم  دانشكده  عمومى،  بهداست  كارشناسى 

سراب، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران.

 

جايگاه اجتماعى زنان و تأثير آن بر ميزان طلاق در شهرستان سراب در سال 1396
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چكيده
مقدمه: اقدام به خودكشى يكى از معضلات بهداشتى محسوب مى شود و در دهه هاى اخير در جهان 
افزايش يافته است. از آن جا كه رابطه عميقى بين اقدام به خودكشى و سبك زندگى نوجوانان و جوانان 
وجود دارد و با بهبود وضعيت سبك زندگى مى توان ميزان اقدام به خودكشى را كاهش داد؛ لذا هدف از 
انجام مطالعه تعيين ابعاد سبك زندگى مؤثر در اقدام به خودكشى در بين نوجوانان و جوانان در شهرستان 

سراب در 1396 سال بود.
روش بررسى: پژوهش تحليلى- مقطعى حاضر در بين 28 نفر از اقدام كنندگان به خودكشى در سال 
1395 و سه ماهه اول سال 1396 از طريق نمونه گيرى تصادفى در مركز بهداشتى درمانى شهرستان 
سراب صورت گرفت. جهت جمع آورى داده ها از پرسشنامه محقق ساخته، شامل متغيرهاى دموگرافيك 
ها،  بيمارى  از  پيشگيرى  تغذيه،  و  وزن  كنترل  تندرستى،  و  ورزش  جسمانى،  (سلامت  زندگى  سبك  و 
معنوى،  سلامت  مطالعه،  و  يادگيرى  روش  اجتماعى،  سلامت  محيطى،  سلامت  حوادث،  از  پيشگيرى 
سلامت روانشناختى و اجتناب از دارو و مواد مخدر ) استفاده شد كه از طريق پرونده خوانى توسط خود 
One sample kolomogrov- محققين تكميل شد. پس از بررسى نرمال بودن داده ها توسط آزمون

 Independentو آمار توصيفى و  آزمون SPSS23 داده ها با استفاده از نرم افزار ،smirnov Test
samples T- Test  تحليل شد.

ساله،  متاهل، 19-40  مونث،  جوانان  در  خودكشى  به  اقدام  ميزان  بيشترين  يافته ها  براساس  يافته ها:  
داراى 2 فرزند، با سن زمان ازدواج 20-15 سال، در مدت زمان ازدواج 5-0 سال، داراى تحصيلات 
دبيرستانى، بيكار، داراى مسكن و زندگى مستقل بود ولى  نسبت آن در ازدواج خواسته و ناخواسته برابر 
بود. ابعاد سبك زندگى مورد بررسى شامل، روش يادگيرى و مطالعه و اجتناب از دارو و مواد مخدر با 
اقدام به خودكشى رابطه معنادارى در بين دو گروه  نشان دادند (P<0/05)، در حاليكه سلامت جسمانى، 
اجتماعى،  سلامت  محيطى،  سلامت  حوادث،  از  پيشگيرى  ها،  بيمارى  از  پيشگيرى  تندرستى،  و  ورزش 
سلامت معنوى، سلامت روانشناختى و كنترل وزن و تغذيه با اقدام به خودكشى رابطه معنادارى نشان 

.(P<0/05) نداد
نتيجه گيرى: يافته ها حاصل از اين پژوهش نشان داد كه بين روش مطالعه و يادگيرى و اجتناب از دارو 
و مواد مخدر با اقدام به خودكشى در جوانان و نوجوانان رابطه معنادارى وجود داشت. بنابراين پيشنهاد 
مى شود زمينه ارتقاء اين ابعاد در برنامه ريزى آتى مسئولين امر فراهم گردد تا كنترل ميزان اقدام به 

خودكشى حاصل گردد.

كليد واژه:  خودكشى، سبك زندگى، جوانان، نوجوانان

 

بررسى تاًثير ابعاد سبك زندگى بر اقدام به خودكشى در ميان نوجوانان و 
جوانان در شهرستان سراب در سال 1396

صفيه كنعانى كنده
علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  ارشد  كارشناسى   *
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  سراب،  پزشكى 

ايران. نويسنده مسئول:04143237981،
  kanani.safieh@yahoo.com
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چكيده
مقدمه: كم خونى ناشى از فقرآهن يكى از شايع ترين كمبودهاى تغذيه اى در سراسر جهان و از عمده 
است.  زنان  درميان  بويژه  توسعه  درحال  و  يافته  توسعه  كشورهاى  در  همگانى  بهداشت  مسائل  ترين 
آموزش تغذيه در مدارس توسط كارشناسان تغذيه مراكز و توزيع بسته هاى آموزشى در مدارس از ديگر 
برنامه ها براى كنترل و پيشگيرى است. هدف اين مطالعه بررسى اثرات آموزش تغذيه بر ميزان مصرف 

مرتب قرص آهن در دختران متوسطه دوره اول و دوم استان آذربايجان شرقى مى باشد. 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 1314دانش آموز دختر مدارس متوسطه دوره اول و دوم استان 
آذربايجان شرقى در 125 مدرسه  در سال 1396 با روش نمونه گيري خوشه اي انجام شد؛ نمونه ها به 
طور تصادفي از تمامى پايه ها انتخاب شدند. به دانش آموزان آموزشهاي لازم در مورد تغذيه مناسب و 
كم خونى فقرآهن داده شد؛ جمع آوري اطلاعات از طريق تكميل پرسشنامه (پرى تست و پست تست) 
توسط دانش آموز و تحت نظارت كارشناس تغذيه صورت گرفت. وضعيت دريافت مكمل بدين صورت 
تعريف شد كه اگر تعداد قرص هاى مصرفي دانش آموز با تعداد قرص هاى توزيع شده در مدرسه طي 
16 هفته يا 4 ماه از سال تحصيلي يكسان بود، مصرف مرتب و در غير اين صورت نامرتب در نظر گرفته 

مي شد. داده ها با استفاده از  نرم افزار امارى  spss نسخه 18 آناليز گرديد.
دوم  و  اول  متوسطه  دخترانه  مدارس  در  آهن  قرص  مرتب  مصرف  تست  پرى  يافته ها  طبق  يافته ها: 
توسط   5768 تعداد  به  آموزشى  جلسات  برگزارى  از  پس  و  بود   ٪16/2 نامرتب  مصرف  77/7٪و 
كارشناسان تغذيه، بهورزان و مراقبين سلامت در مدارس، يافته ها پست تست مصرف مرتب قرص آهن 

در مدارس دخترانه متوسطه اول و دوم را 83/7٪و مصرف نامرتب را 12/8٪ نشان داد. 
نتيجه گيرى: با توجه به تاثير آموزش تغذيه بر ميزان مصرف قرص آهن در دانش آموزان، اجراى 
برنامه هاى آموزشى بلندمدت تغذيه سالم و راه هاى پيشگيرى از كم خونى فقر آهن توسط كارشناسان 

تغذيه و كاركنان بهداشت بطور مرتب پيشنهاد مى گردد.

كليد واژه:  قرص آهن، آموزش تغذيه، كم خونى فقرآهن 

حميده كوشا
* كارشناس بهبود تغذيه ( گروه بهبود تغذيه، معاونت 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )
،09352568303

 kooshahamideh@yahoo.com

فتح اله پورعلى
تغذيه،  بهبود  گروه   ) تغذيه  بهبود  مسئول   كارشناس 
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  معاونت 

ايران )
آرزو اصغرى

معاونت  تغذيه،  بهبود  گروه   ) تغذيه  بهبود  كارشناس 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )

فريده كوشا
تبريز  اجتماعى  تامين  بيمه  مامايى(سازمان  كارشناس 

–ايران)

     

 

بررسى اثرات آموزش تغذيه برروى ميزان مصرف مرتب قرص آهن در برنامه آهن يارى 
دانش آموزان استان آذربايجان شرقى
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چكيده
وبالابردن  تغذيه  آموزش  جامعه  در  اى  تغذيه  آگاهى هاى  افزايش  مؤثربراى  ازمداخلات  يكي  مقدمه: 
سطح فرهنگ وسوادتغذيه اي مردم است. آموزش تغذيه به روش هاى مختلفى ممكن است انجام پذيرد. 
اين مطالعه به منظوربررسى روش هاى دريافت آموزش تغذيه در خانوارهاى شهرى و روستايى استان 

آذربايجان شرقى طراحي واجراشد.
روش بررسى: جامعه آماري در اين بررسي خانوارهاي مناطق شهري و روستايي استان  بود. نمونه گيري 
در سطح خانوارها از نوع نمونه گيري خوشه اي با اندازه خوشه هاي يكسان بود، كه  جمعا 57 خوشه 8 
نفري در مناطق شهري و روستايي بررسي شدند كه از مجموع 57 خوشه 38خوشه شهرى و  19خوشه 
روستايى بود. داده هاي مورد نياز در اين مطالعه از طريق پرسشنامه اي ساختار يافته و با انجام مصاحبه 

پرسشگران در خانوارها جمع آوري شد.داده هاتوسط برنامه SPSSموردآناليزقرارگرفت.
(در  10/9٪خانوارها  در  بهداشتى  واحدهاى  طريق  از  تغذيه  آموزش  دريافت  بررسى  دراين  يافته ها: 
54/6٪خانوارها(در  در  وسيما  صدا  طريق  روستايي20/6٪)،از  نمونه هاى  در  و  شهري٪3/8  نمونه هاى 
نمونه هاى شهري57/6٪ و در نمونه هاى روستايي50/5٪)، از طريق جرايد و مطبوعات در 6/1٪خانوارها 
(در نمونه هاى شهري4/5٪و در نمونه هاى روستايي8/2٪) و از طريق اعضاى خانواده در1/7٪خانوارها 
(در نمونه هاى شهري1/5٪و در نمونه هاى روستايي2/1٪)، از طريق پزشك خانواده در 6/1٪خانوارها (در 
نمونه هاى شهري6/1٪و در نمونه هاى روستايي6/2٪) و از طريق كارشناسان تغذيه در5/7٪خانوارها (در 

نمونه هاى شهري7/6٪و در نمونه هاى روستايي3/1٪) گزارش گرديد.
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها  اين مطالعه، با توجه به اينكه بيشترين ميزان دريافت آموزش تغذيه در 
خانوارهاى استان از طريق صدا و سيما بود نياز به افزايش و ارتقا برنامه هاى مربوط به آموزش تغذيه در 

صدا و سيما ضرورى به نظر مى رسد و مى تواند باعث ارتقا آگاهى هاى تغذيه اى جامعه گردد. 

كليد واژه:  آموزش تغذيه،خانوار، آذربايجان شرقى 

 

بررسى روش دريافت آموزش تغذيه در خانوارهاى شهرى و روستايى استان آذربايجان شرقى
 

حميده كوشا
* كارشناس بهبود تغذيه ( گروه بهبود تغذيه، معاونت 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )
،09352568303

 kooshahamideh@yahoo.com

فتح اله پورعلى
تغذيه،  بهبود  گروه   ) تغذيه  بهبود  مسئول   كارشناس 
تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بهداشت،  معاونت 

ايران )
آرزو اصغرى

معاونت  تغذيه،  بهبود  گروه   ) تغذيه  بهبود  كارشناس 
بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران )

فريده كوشا
تبريز  اجتماعى  تامين  بيمه  مامايى(سازمان  كارشناس 

–ايران)
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چكيده
مقدمه: عفونت بيمارستانى، يكى از مهمترين معضلات مراكز بهداشتى درمانى جهان تلقى ميگردد. كاهش 
خطر ابتلا به عفونت و به كارگيرى موازين پيشگيرى به طور وضوح از حيطه مسئوليتها و وظايف پرسنل 
و دانشجويان است. بدين لحاظ پژوهش حاضر به منظور بررسى آگاهى، نگرش و عملكرد دانشجويان 

دانشگاه علوم پزشكى گناباد در رابطه با عفونت بيمارستانى در سال 1397 انجام گرفت.
روش بررسى: اين بررسى مقطعى بر روى 243 دانشجو در رشته هاى پرستارى، پزشكى، هوشبرى، اتاق 
عمل، فوريتهاى پزشكى، مامايى و علوم آزمايشگاهى شاغل به تحصيل در محيطهاى بالينى دانشگاه علوم 
پزشكى گناباد در سال 1397 انجام گرفت. شركت كنندگان به روش تصادفى طبقهاى (برحسب رشته 
تحصيلى، ترم و جنسيت) و با لحاظ معيارهاى ورود انتخاب شدند. داده ها از طريق پرسشنامه گردآورى 
و توسط نرمافزار SPSS نسخه 22 به كمك آمار توصيفى و آزمونهاى تيمستقل، ANOVA و ضريب 

همبستگى پيرسون تحليل شد. P-value در سطح كمتر از 0/05 معنادار لحاظ شد.
نگرش  نمره  ميانگين  متوسط،  حد  در   14/94±4/36 دانشجويان  در  آگاهى  نمره  ميانگين  يافته ها: 
6/04±63/07 در حد مطلوب و ميانگين نمره عملكرد 35/78±255/93 در حد مطلوب مشاهده شد. 
ارتباط نمره آگاهى و نگرش با ترم تحصيلى ارتباط مثبت و معنادارى داشت. مقايسه ميانگين نگرش و 
عملكرد نيز برحسب جنس و مقطع تحصيلى ارتباط آمارى معنادارى داشت. همچنين ميانگين آگاهى، 

نگرش و عملكرد برحسب رشته تحصيلى تفاوت آمارى معنادارى داشت. 
عملكرد  و  نگرش  دانشجويان  اكثر  متوسط،  آگاهى  وجود  با  مطالعه  اين  يافته ها  براساس  نتيجه گيرى:: 
از  پيشگيرى  در  دانشجويان  عمده  نقش  به  توجه  با  دارند.  بيمارستانى  عفونتهاى  با  رابطه  در  مطلوبى 
آنها  مهارت  اصلاح  و  انگيزه  و  مثبت  نگرش  تقويت  كارگاه ها،  قالب  در  آموزش  بيمارستانى،  عفونتهاى 
ضرورى به نظر ميرسد. بنابراين توجه بيشتر مسئولين و بويژه اساتيد در طراحى اقدامات لازم در جهت 

تقويت دانش، نگرش وعملكرد دانشجويان ضروريست.

كليد واژه:آگاهى، نگرش، عملكرد، دانشجويان، عفونت بيمارستانى.

الياس كوكبى
تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  دانشجويان   *
علوم  دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  دانشجويى، 
مسئول:  نويسنده  ايران.  گناباد،  گناباد،  پزشكى 

09363219774؛ 
elias.kokabi94@yahoo.com

فاطمه خليلى
تحقيقات  كميته  پرستارى،  كارشناسى  دانشجويان 
پزشكى  علوم  دانشگاه  پرستارى،  دانشكده  دانشجويى، 

گناباد، گناباد، ايران.
سمانه نجفى

 مربى، عضو هيئت علمى، گروه پرستارى داخلى جراحى 
توسعه  تحقيقات  مركز  پرستارى،  دانشكده  اطفال،  و 
پزشكى  علوم  دانشگاه  سلامت،  ارتقاى  و  اجتماعى 

گناباد، گناباد، ايران.

 

آگاهى، نگرش و عملكرد دانشجويان دانشگاه علوم پزشكى گناباد در رابطه با 
عفونت بيمارستانى در سال 1397
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چكيده
مقدمه: تغذيه مناسب نقش مهمى بر سلامت مادر و كودك دارد. مطالعات وضعيت تغذيه در زنان باردار 
نشان مى دهد؛ اكثريت الگوى مصرف گروه هاى غذايى نامناسب دارند   و از تنوع غذايى خوبى برخوردار 
نيستند و اين مسئله مى تواند منجر به دريافت ناكافى برخى از ريز مغذى ها و وزن گيرى نامناسب شود. 
خودكارآمدى در انجام يك رفتار نقش محورى دارد. از طرف ديگر مشاركت همسران از استراتژى مهم 
بهداشت باروري است. بر اين اساس مطالعه اى به منظور بررسى تاثير آموزش با مشاركت همسر بر 

افزايش خود-كارآمدى در جهت تغذيه  مناسب و كنترل وزن دوران باردارى انجام شد.
روش بررسى:  تحقيقى از نوع كارآزمايى بالينى تصادفى كنترل دار برروى 150 زن شكم اول در سه گروه 
انجام شد. گروه A با همسرشان برنامه آموزشى را بر اساس افزايش خودكارآمدى در مورد تغذيه مناسب 
دوران باردارى و كنترل وزن دريافت كردند. گروه B همان آموزش را به تنهايى ديدند و گروه C  فقط 
مراقبت هاى روتين باردارى را دريافت كردند. اطلاعات با استفاده از پرسشنامه ويژگيهاى دموگرافيك و 
پرسشنامه مربوط به ارزيابى خود كارآمدى در 4 هفته بعد از آموزش، 28-26، 38-36 هفته باردارى 
پس از تهيه و تعيين روايى و پايايى آنها جمع آورى شد. تجزيه و تحليل داده ها با استفاده از نرم افزار

SPSS19  انجام شد.
و  دموگرافيك  ويژگيهاى  لحاظ  به  كنترل  گروه  يك  و  مداخله  گروه  دو  داد  نشان  يافته ها  يافته ها:  
خودكارآمدى در تغذيه و كنترل وزن گيرى دوران باردارى قبل از مداخله همگن بودند. بعد از مداخله 
ميانگين كل خود كارآمدى در گروه هاى مداخله در مقايسه با گروه كنترل، در طى 4 هفته بعد از آموزش 
و پايان سه ماهه دوم و سوم باردارى افزايش معنى دارى داشت؛ ولى دو گروه مداخله A و B با هم 
اختلاف معنى دار نداشتند. تحليل واريانس اندازه هاى مكرر نيز نشان داد؛ اثر متقابل زمان وگروه با 0/069 

p<معنى دار نبوده، امّا اثر زمان P<0/001 و اثر گروه p<0/001 تفاوت معني دار وجود دارد.
نتيجه گيرى:  با توجه به اينكه مداخله آموزشى در غياب همسر در افزايش خودكارآمدى در تغذيه و 
كنترل وزن همانند آموزش با حضور همسر موثر باشد و با نظر به مشكلات مربوط به مشاركت همسران 
زنان باردار در كلاس هاى آموزشى، مى توان با آموزش زنان باردار سبب ارتقاى خودكارآمدى در تغذيه 

و كنترل وزن باردارى شد.

كليد واژه:  خودكارآمدى، تغذيه، باردارى، گروه هاى مداخله، مشاركت همسر 

 

بررسى تاثير آموزش با مشاركت همسر بر خودكارآمدى تغذيه  مناسب و كنترل وزن در دوران باردارى
 

آزيتا كيانى آسيابر
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار   *
شاهد،  دانشگاه  مامايى  و  پرستارى  دانشكده  مامايى، 

تهران، ايران. 09123877319
Email:kiani@shahed.ac.ir

فرخنده امين شكروى
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دانشيار 
تربيت  دانشگاه  پزشكى  دانشكده  بهداشت،  آموزش 

مدرس، تهران، ايران
معصومه حيدرى

گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  استاديار 
شاهد،  دانشگاه  مامايى  و  پرستارى  دانشكده  مامايى، 

تهران، ايران
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چكيده
سطح  مى باشد.  بيماران  سلامتى  سنجش  شاخص هاى  از  يكى  سلامت،  با  مرتبط  زندگى  كيفيت  مقدمه: 
شناسايى  مطالعه  اين  از  هدف  مى باشد.  سالم  افراد  از  تر  پايين  همودياليزى  بيماران  زندگى  كيفيت 

فاكتورهاى مرتبط باكيفيت زندگى در بيماران دياليزى  مى باشد.
سال 1396انجام  در  مشهد  درشهر  همودياليزى  بيمار  روى 50  بر  مقطعى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
گرديد.  SF-36انجام  پرسشنامه  و  جمعيتى  اطلاعات  ليست  چك  اطلاعات  آورى  جمع  ابزار  گرديد. 
وانحراف  وميانگين  فراوانى  ازشاخص  متغيرها  توصيف  شد.براى  ورژن 21انجام   SPSSبا داده ها  آناليز 
معياراستفاده گرديد. براى بررسى ارتباط بين  نمرات كيفيت زندگى و ابعاد ان با ساير متغيرها ازآزمون 

همبستگى  و تى تست و انوا استفاده شد.
يافته ها: اين مطالعه روى 50 بيمار همودياليزى87- 15ساله انجام شد .ميانگين نمره كيفيت زندگى در 
بعد جسمى11,9± 42/8و در بعد روانى10,4±43,9 است. كه بيشترين ميانگين نمره كيفيت زندگى در 
مردان 6/1±42/5،در افراد مجرد 6/5±43 ، در استفاده كنند گان از وسايل نقليه عمومى8,4±44,9و  
جزسن  به  زندگى  كيفيت  نمره  ميانگين  ولى  6/7±43/5بود  سيكل  حد  در  تحصيلات  سطح  با  افراد 
(r=0/3 - P=0/04) وطول مدت هرجلسه دياليز(r=0/2 - P=0/007)  باهيچكدام ازويژگيهاى فردى، 
طول  و    (p=0,03)تاهل وضعيت  نداد.  رانشان  ارتباطى  كلينيكى  وفاكتورهاى  آزمايشگاهى   فاكتورهاى 

مدت هر جلسه به ساعت (p=0,03)  با بعد جسمى كيفيت زندگى ارتباط معنى دارى داشت . 
بهبود  باعث  آن،  با  مرتبط  عوامل  و  همودياليزى  بيماران  زندگى  كيفيت  سطح  بررسى  گيرى:  نتيجه 

مراقبت ها و بهبود كيفيت زندگى آنان خواهد گرديد.

كليد واژه:  همودياليز، بيماران، بيمارى كليوى مرحله آخر، فاكتورهاى مرتبط

سيدمجتبى موسوى بزاز
پزشكى،  جتماعى،  دانشكده  ا  پزشكى  گروه  دانشيار، 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران 
عقيل اله كيخسروى

دانشگاه  پزشكى،  دانشكده  نفرولوژى،  گروه  استاديار، 
علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران 

زهراكيوانلو
بهداشتى،معاونت  خدمات  مديريت  ارشد  كارشناس 

اجتماعى،دانشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار،ايران
محمد نعمت شاهى

دانشگاه   پزشكى،  دانشكده  بيهوشى،  گروه  استاديار، 
علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران

عاطفه اسدى
پزشك عمومى، معاونت بهداشتى،دانشگاه علوم پزشكى 

سبزوار، سبزوار، ايران 
محبوبه نعمت شاهى

* استاديار، گروه پزشكى اجتماعى،  دانشكده پزشكى، 
 . ايران  سبزوار،  سبزوار،   پزشكى  علوم  دانشگاه 

 09151737407
mahneamatshahi@yahoo.com

 

بررسى كيفيت زندگى بيماران همودياليزى دربيمارستانهاى آموزشى دانشگاه 
علوم پزشكى مشهدوعوامل مرتبط باآن درسال 1396
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چكيده
مقدمه: پاسخگويى يا توجه به جنبه هاى غير بالينى مراقبت سلامت به عنوان يكى از اهداف مهم نظام 
سلامت معرفى شده است كه بيانگر چگونگى تجربه بيمار از خدماتى است كه در طول دوره مراقبت 
دريافت ميكند. بررسى پاسخگويى مى تواند در تخصيص منابع و تدوين استراتژي هاى اصلاحى به مديريت 
كمك كند، به همين منظور اين مطالعه با هدف بررسى وضعيت پاسخگويى در مراكز بهداشتى و درمانى 

سبزوار صورت گرفت.
روش بررسى:  اين مطالعه يك مطالعه توصيفى- مقطعى بود .جمعيت مورد بررسى افراد مراجعه كننده به 
مراكز بهداشتى درمانى شهرستان سبزوار در سال96 بود كه  انتخاب  مراكز بصورت خوشه اى- تصادفى 
بوده كه در نهايت 6 مركز انتخاب و  از هر مركز اطلاعات  63 نفر كه تمايل به ورود به مطالعه را 
داشتند،وارد مطالعه شدند. ابزار گردآورى اطلاعات بصورت ميدانى بوسيله پرسشنامه سازمان جهانى 
بهداشت بود كه روايى و پايايى آن قبلا تائيد شده بود. داده ها با استفاده از شاخصهاى توصيفى و استنباطى 

آمارى در نرم افزار SPSS تحليل گرديد.
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار نمره كل ميزان اهميت پاسخگويى از ديدگاه مراجعين 0,5±4,3بود . 
بيشترين ميانگين ميزان اهميت ابعاد پاسخگويى، در بعد محرمانه بودن0,49±4,64 و كمترين آن در 
بعد حمايت اجتماعى0,79±3,98 مشاهده شد. بين ميانگين ميزان اهميت نمره كل پاسخگويى با عوامل 

جمعيت شناختى رابطه معنى دارى مشاهده نشد.
نتيجه گيرى: پاسخگويى نظام سلامت هدفى است كه در صورت وجود يك توليت خوب در نظام سلامت 
محقق مى شود. با توجه به ماهيت دولتى بودن مراكز بهداشتى درمانى و مراجعه اكثريت مردم براى 
دريافت خدمات از اين مراكز، ايجاد مكانيسمهاى مناسب براى پايش ميزان تحقق اين هدف ضرورى 

به نظر مى رسد. 

كليد واژه:  پاسخگويى، مراكز بهداشتى و درمانى، سبزوار

 

ديدگاه مراجعه كنندگان در خصوص اهميت پاسخگويى درمراكز بهداشتى 
و درمانى شهرستان سبزوار

زهرا كيوانلو
بهداشتى،معاونت  خدمات  مديريت  ارشد  كارشناس 

اجتماعى،دانشگاه علوم پزشكى سبزوار،سبزوار،ايران
سميه فضايلى

اطلاعات،  فناورى  و  پزشكى  مدارك  گروه  استاديار، 
مشهد،  پزشكى  علوم  دانشگاه  پيراپزشكى،  دانشكده 

مشهد، ايران
بيتا برغمدى

كارشناس ارشد اپيدميولوژى، معاونت بهداشتى دانشگاه 
علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران

عقيل اله كيخسروى
دانشگاه  پزشكى،  دانشكده  نفرولوژى،  گروه  استاديار، 

علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران
محبوبه نعمت شاهى

دانشكده  اجتماعى،   پزشكى  گروه  استاديار،   *
پزشكى،دانشگاه علوم پزشكى سبزوار،  سبزوار، ايران. 

 09151737407
mahneamatshahi@yahoo.com)
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چكيده
مقدمه: روند رو به افزايش بيماريهاى غيرواگير، به خصوص بيماريهاى قلبى -عروقى در زنان و مردان، 
شناسايى  هدف   با  حاضر  مطالعه  مى سازد.  روشن  را  پيشگيرانه  آموزشى  مداخلات  به  نياز  ضرورت 
رفتارهاى سلامت محوردر پيشگيرى و كاهش بيماريهاى قلبى-عروقى در كاركنان ادارات استان كرمانشاه 

انجام شد.
روش بررسى: يك مطالعه مقطعى بر روى 7129  نفر از كاركنان استان كرمانشاه كه با روش نمونه گيرى 
سرشمارى انتخاب شده بودند، انجام گرفت. جمع آورى داده ها با استفاده از پرسشنامه مربوط به عوامل 
((20 Ver خطر بيماريهاي غير واگير صورت گرفت .  داده هاى جمع آورى شده با استفاده از نرم افزار

SPSS شده و از طريق آزمونهاى كاى دو، تى مستقل و آناليز واريانس مورد تحليل قرار گرفت.
يافته ها: يافته ها مطالعه نشان داد.كه شيوع مصرف دخانيات، سيگار و قليان در كاركنان به ترتيب 9/9، 
8/9 و 1/2٪ بود  همچنين درصد مصرف ميوه يا سبزى در كاركنان مورد مطالعه به ترتيب 10، 35/7 و 
54/3٪ بود.كه زنان بيش از مردان در طول روز از 5 واحد يا بيشتر سبزى يا ميوه استفاده مى كردند كه 
اختلاف بين دو گروه جنسى معنى دار بود (p < 0/001). تعداد 1487 نفر (28/5٪) از كاركنان مورد 
مطالعه فعاليت فيزيكى در سطح كم داشتند  (p < 0/001). همچنين 6274 نفر (88/0٪) از افراد مورد 
مطالعه داراى حداقل يك و تعداد 413 نفر (5/8٪) داراى 4 تا 5 عامل خطر بيمارى هاى غيرواگير بودند 

 .(p < 0/001) كه اين ميزان در كاركنان مرد بيشتر از زنان به دست آمد
نتيجه گيرى: با توجه به اينكه بيشتر از دوسوم كاركنان استان كرمانشاه داراى حداقل يك عامل خطر 
بيمارى هاى غيرواگير بوده اند بايستى اقدامات مداخله اى بيشترى در اين گروه از افراد صورت گيرد 

كه در اين ميزان نقش كاركنان مرد مى تواند به دليل داشتن تعداد عوامل خطر بالا پر رنگ تر باشد.

كليد واژه:  رفتار، سلامت محور، بيمارى قلبى عروقى، كاركنان 

اعظم گراوندى
سلامت  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكترا  دانشجو 

دانشگاه علوم پزشكى همدان
ناهيد خادمى

معاون فنى معاونت امور بهداشتى دانشگاه علوم پزشكى 
كرمانشاه

شنهاز مالكى 
سلامت  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكترا  دانشجو 

دانشگاه علوم پزشكى همدان 

 

بررسى وضعيت رفتارهاى سلامت محور در پيشگيرى و كاهش بيمارى قلبى عروقى 
در كاركنان ادارات استان كرمانشاه 
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چكيده
مقدمه: شيوع روزافزون بيمارى ايدز در منطقه خاورميانــه و در كشور ما انكار ناپذير است. تنها راه 
ايـن  بـه  نسـبت  آنهـا  آگـاهى  افزايـش  و  خطر  معـرض  در  گروه هاى  كردن  پيدا  آن  بـا  مبــارزه 
بيمـارى ميباشد.  يكى ازاين گروه هاى در معـرض خطر ابتلا به بيمارى ايدز دانش آموزان دبيرستانى 
مى باشند. اين مطالعه با هدف تعيين ميزان آگاهى دانش آموزان شهر پاوه از بيمارى ايدز و راه هاى انتقال 

و پيشگيرى از آن انجام شد.
گرفت.  صورت  پاوه  شهرستان  آموزان  دانش  روى  بر  كه  بود  ايى،  مداخله  مطالعه  نوع  بررسى:  روش 
بدين منظور 508 نفر از دانش آموزان دبيرستانى از 58 مدرسه شهرى و روستايى پاوه طبــق جدول 
اعداد تصادفى انتخاب شدند ســپس پرسـشنامه هايى شـامل 13 سـئوال توسـط آنهـا تكميـل گرديد. 
سئوالات در مورد راه هاى پيش گيرى و انتقال بيمارى و منابع كسب اطلاعات بـود. پرسشنامه در دو 
بصورت  آموزش  برنامه  گرفت.  قرار  آنان  اختيار  در  آموزش  از  بعد  ماه  دو  و  آموزش  از  قبل  مرحله 
 SPSS آموزش گروهى پرسش و پاسخ و ارائه جزوه آموزشى اجرا شد. تجزيه و تحليل داده ها با نر م افزار

و به روش آزمون تى زوجى انجام گرفت.
يافته ها:   از 508 دانش آموز مورد مطالعه 306 نفر از مدارس شهر و 202نفر از مدارس مناطق روستايى 
و 195 نفر دختر و 312 نفر پسر بودند . 47 درصد دانش آموزان تماس هاى معمولى روزانه بعنوان راه 
انتقالى بيمارى ذكر كرده بودند كه پس از آموزش به 22 درصد كاهش يافت. در زمينه راه هاى انتقـال 
٪تيـغ   0,9 مشترك،  تزريق  ٪موارد   31/5 در  و  نشده  محافظت  جنسى  رابطه  ٪ازطريق   34/9 ايـدز 
سـلمانى مشـترك را عامل انتقال ذكر كرده بودند. در 27٪موارد اطلاعــات دانش آمـوزان در رابطه 
با ايدز از طريق تلويزيون و تنها در 9/5 ٪مــوارد از طريـق متـون درسـى و 29 ٪ آموزش در مدارس 
كسـب شـده بـود. پس از آموزش 16 درصد آگاهى دانش آموزان در زمينه  راه هاى انتقال بيمارى 

.(p=0,001 ) افزايش يافته كه اين افزايش معنى دار بود
نتيجه گيرى: از آنجا كه تأثير آموزش بر افزايش سطح آگاهى دانش آموزان در زمينه بيمارى ايدز 
و نهايتا تاثر گذار بر عملكرد آنان مى باشد. اجراى برنامه هاى آموزش بهداشت به عنوان يك اولويت 

آموزشى در مدارس مى بايست مورد توجه مسئولين و مديران بهداشتى و آموزشى قرار گيرد.

كليد واژه:  آموزش مبتنى بر مدرسه، آگاهى، دانش آموزان، ايدز 

 

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر مدرسه در ميزان آگاهى دانش آموزان  
شهرستان پاوه در زمينه بيمارى ايدز 

اعظم گراوندى
سلامت  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  دكترا  دانشجو 

دانشگاه علوم پزشكى همدان
بابك معينى

بهداشتى  خدمات  و  پزشكى  علوم  دانشيار،دانشگاه 
درمانى همدان
ابراهيم شكيبا

معاون امور بهداشتى دانشگاه علوم پزشكى كرمانشاه
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شرح تجربه
بيان مسئله: بيماري هاى قلبي- عروقي امروزه به عنوان يكي از عوامل تهديد كننده سلامت انسان ها است و در بسياري از كشورهاي جهان 
از جمله كشور ما مهم ترين عامل مرگ و مير مردم شناخته شده است . ايـن بيمـاري ها از شايعترين علل مرگ و مير در جهان به حساب 
مـيآينـد؛ بـه طـوري كـه سـالانه حـدود 1,5 ميليـون نفـر در آمريكـا بـه انفاركتوس ميوكارد مبتلا مي شـوند كـه 15 تا 60 درصد مـوارد 
بـه مرگ مي انجامد . انجمن قلب آمريكا تخمين زده است كه تــا ســال 2020، نزديــك بــه 25 ميليــون مــرگ ناشــي از بيماريهاي 
قلبي- عروقي رخ خواهد داد و اين عامل به عنوان اولين عامل مرگ و مير شناخته مي شـود . آمارها نشان مي دهد  بيماريهاي قلبـي- عروقـي 
ودستگاه گردش خون در ايران از رقم 27,54 درصد در سالهاي 60-1358 بــه رقــم 36,23 درصد در ســال هاى 80-1376 افزايش 
يافته، كه  اين افـزايش 8,69 درصـدي بـسيار حـايز اهميت است و نشانگر افزايش ميزان عوامل خطرزاي  ايـن دسته از بيماريها مانند بالا 
رفتن مـصرف كـالري روزانـه، مصرف چربيهاي اشـباع شـده، عـدم تحـرك و افـزايش استعمال سيگار در جامعه است . موفقيت هاى بدست 
آمده در زمينه ارتقاء نظام سلامت و كنترل بيماري هاى واگير، توسعه شهرنشيني، زندگي در جهان صنعتي همراه با تغيير در ساختار سني 
جامعه در جهت پير شدن، جمعيت را هر چه بيشتر با خطر افزايش شيوع بيماري هاى غيرواگير رو به رو كرده است به گونه اي كه در جهان 
بيماري هاى قلبي- عروقي، سوانح و حوادث و انواع سرطان ها رتبه اول تا سوم را دارند . طبق گزارش سازمان جهاني بهداشت، 29 درصد علت 
مرگ و مير در دنيا ناشي از بيماريهاي قلبي- عروقي بوده است  .در حال حاضر شيوع اين بيماري در ايران افزايش يافته، به طوري كه اولين 
علت مرگ و مير در افراد بالاتر از 35 سال مي باشد و متأسفانه در سال هاى اخير سن بروز اين بيماريها كاهش يافته است. امروزه بيماريهاي 
قلبي- عروقي علت اصلي ناتواني و مرگ و مير در بسياري از كشورها به شمار ميرود. با توجه به مطالب ذكر شده افزايش آگاهي عمومى يكي 
از اركان اساسي برنامه هاى پيشگيري به شمار ميآيد. ارزش برنامه هاى آموزشي به ميزان اثربخشي آنها بستگي دارد و اثر بخشي اين برنامه ها 
نيز به مقدار زيادي بستگي به استفاده صحيح از روشهاى آموزشى در آموزش بهداشت دارد. بنابراين اين پژوهش با هدف ارزيابي تأثير برنامه 

آموزشي تغيير رفتار زنان خانه دار به منظور پيشگيري از بيماريهاي قلبي- عروقي انجام گرفت. 
.اهداف تجربه: هدف كلى: بهبود شيوه زندگى افراد جامعه و تغيير رفتار مردم در كاهش عوامل خطر بيمارى قلبى- عروقى 

اهداف اختصاصى : افزايش فعاليت بدنى در  ( گروه هدف ) زنان خانه دار به ميزان 20 درصد وضعيت موجود تا پايان سال 1395 
ـ كاهش ميزان مصرف دخانيات در ( گروه هدف ) زنان خانه دار به ميزان 10 درصد وضعيت موجود تا پايان سال 1395 ـ اصلاح 
روش تغذيه و رژيم غذايى روزانه در ( گروه هدف ) زنان خانه دار به ميزان 20 درصد وضعيت موجود تا پايان سال 1395-افزايش 
مصرف ميوه و سبزيجات در رزيم غذايى روزانه ( 5  وعده در روز ) -افزايش مصرف ماهى ( دوبار در هفته )-اهش مصرف گوشت 

قرمز - اصلاح روش پخت غذا  ( تغيير پخت غذا از حالت سرخ شده به آب پز  ) - افزايش مصرف آب در طى روز ( 8 ليوان )
روش و مراحل كار:  با توجه به گروه هدف  منتخب جهت اجراى مداخله آموزشى لازم است در شهرستان آماركليه زنان بالاى 15 تا 50  
سال  شهرستان به تفكيك شهر و روستا  مشخص شده و در برنامه ريزى مورد نظر مد نظر قرار گيرند . آموزش با استفاده از محتواى آموزشى 
در دسترس ( منابع آموزشى در برنامه ياوران بسيجى ) صورت گرفته و كليه گروه هدف مد نظر قرار گيرد  روش اجرا  آموزش در سطوح 
مختلف با توجه به جايگاه متفاوت مى باشد . با توجه به استراتژى موجود : در سطح ستاد شهرستان طراحى بسيج اطلاع رسانى، تنظيم جدول 
فعاليتها، برآورد گروه هدف مورد آموزش، برآورد گروه هدف جهت ارزيابى آموزشها، اعلام برنامه به مراكز و خانه هاى بهداشت تابعه،  آماده 
سازى مراكز جهت اجراى برنامه هاى اعلام شده،  جمع بندى و تهيه گزارش در سطح مراكز شهرى  اجراى برنامه اعلام شده توسط ستاد 
شهرستان، آموزش به گروه هدف ( گروهى يا چهره به چهره فردى ) و در صورت دسترسى با هماهنگى ستاد شهرستان استفاده از روشهاى نوين 
آموزشى  ( مانندتلگرام، ارسال پيامك و.. ) ،  تكميل پرسشنامه ارزيابى اوليه،  تكميل پرسشنامه ارزيابى نهايى در سطح مراكز روستايى  اعلام 
برنامه به خانه هاى بهداشت تابعه ، اجراى برنامه اعلام شده توسط ستاد شهرستان، آموزش به گروه هدف ( گروهى يا چهره به چهره فردى ) 
و در صورت دسترسى با هماهنگى ستاد شهرستان استفاده از روشهاى نوين آموزشى  ( مانند تلگرام، ارسال پيامك و.. ) ،  نظارت بر برنامه هاى 

آموزشى خانه هاى بهداشت تابعه،  تكميل پرسشنامه ارزيابى اوليه،  تكميل پرسشنامه ارزيابى نهايى 
يافته ها:در اين مطالعه قبل از آموزش 3945 نفر از زنان خانه دار از نظر رفتارهاى پيشگيرانه مورد سنجش قرار گرفتند . قبل از مداخله 
آموزشى 42٪ از زنان اغلب اوقات و هميشه فعاليت بدنى 5 بار و بيشتر در هفته به مدت 30 دقيقه داشتند كه  دو ماه پس از مداخله 
آموزشى با رفتار سنجش ثانويه به 53 درصد ارتقاء يافت كه در رفتارسنجى نهايى 6 ماه بعد به 47 ٪ رسيد .قبل از آموزش 8٪ از زنان 
استعمال دخانيات را گزارش نموده بودند كه در ارزيابى دو ماه بعد و شش ماه پس از مداخله آموزشى كاهش 2درصدى ( 6 ٪ ) ديده شد. 
عليرغم آن كه انتظار مى رود در اين طبقه ى اجتماعى، شيوع استعمال دخانيات پايين باشد، ولى اين حالت مشاهده نمى شود. همسران زنان 
خانه دار 27٪ استعمال دخانيات قبل از آموزش داشته كه پس از آموزش به 24 ٪ رسيد . در اين مطالعه اثبات شد كه بين آموزش به زن 
خانه دار و تاثير روى ساير اعضا خانواده ارتباط آماري معنى داري وجوددارد. در خصوص وضعيت عملكرد زنان خانه دار در زمينه مصرف 
ميوه و سبزيجات نيز يافته ها نشان دادند كه قبل از آموزش ميانگين تعداد افرادى كه مصرف سبزيجات را بطور اغلب اوقات و هميشه در 
طى روز داشتند  44٪ بود  اما 2 ماه بعد از مداخله اين رقم به 49 ٪ ، و شش ماه بعد 49 ٪ رسيد  . بررسى يافته ها قبل از مداخله نشان 
مى دهد كه 40٪ زنان خانه د ار اغلب اوقات و هميشه جهت پخت غذا از روغن جامد استفاده مى كنند كه اين رقم دوماه پس از مداخله با 

كاهش 6٪ مصرف شامل 34٪  و موارد گرديد. همچنين در رفتار سنجى نهايى شش ماه بعداين رقم به 33 ٪ رسيد.
ذينفعان / مخاطبان: زنان خانه دار مراجعه كننده به مراكز، پايگاه ها و خانه هاى بهداشت تحت پوشش شبكه هاى بهداشتى درمانى 

شهرستانهاى تابعه استان كرمانشاه 
چالش هاى طرح : نبود بودجه و اعتبار خاص جهت صرف هزينه هاى آموزشى و تهيه محتوا ها آموزشى مورد نياز . پيگيرى طولانى ( 
دو سال ) زنان مورد مطالعه . تغيير مديران شبكه ها  و به طبع آن تغيير ديدگاه مديريتى و حمايتى از برنامه و نيروهاى سطح ستادى 

شهرستانها 

كليد واژه: مداخله آموزشى، زنان خانه دار، جامعه، رفتار، بيمارى قلبى عروقى 

اعظم گراوندى
* كارشناس آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت، گروه 
علوم  دانشگاه  نام  دانشكده،  نام  بهداشت،  آموزش 
مسئول:   نويسنده  ايران.  كرمانشاه،  كرمانشاه،  پزشكى 

0918359324
 geravandi_a88@yahoo.com

دكتر ابراهيم شكيبا 
معاونت امور بهداشتى دانشگاه علوم پزشكى كرمانشاه 

 

برنامه مداخله آموزشى جامعه محور بر تغيير رفتار مردم در كاهش 
عوامل خطر بيمارى قلبى- عروقى 
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چكيده
مقدمه:  مردم درباره سرطان تصوراتى در ذهنشان دارند كه برخى از آن ها درست و برخى از نظر علمى و 
پزشكى درست نيست و در واقع، باور و خرافه اى اشتباه به شمار مى رود. دانشمندان معتقد هستند  قبل از 
درمان سلول هاى سرطانى بايد به باور مردم پرداخت زيرا تا زمانى كه شخصى اميد به زندگى نداشته باشد 
حتى اگر درمان ها مسير درستى را نيز طى كنند، پاسخ لازم گرفته نمى شود. پس در ابتدا بايد باورهاى 
مردم درباره سرطان اصلاح شود تا بتوان بيمار را از بيمارى نجات داد. هدف اين مطالعه تبيين باورها و 

اعتقادات بستگان بيماران مبتلا به سرطان مرى از علت بيمارى سرطان مى باشد .
روش بررسى: اين پژوهش به روش كيفي با رويكرد تحليل محتوى مى باشد. نمونه مورد مطالعه به روش 
نمونه گيري مبتني بر هدف انتخاب گرديدند. در اين مطالعه 21 نفر از بستگان بيماران مبتلا به سرطان 
مرى در مراكز درمانى تابعه دانشگاه علوم پزشكى گلستان در سال 1397 مورد مطالعه قرار گرفتند . 
ابزار گردآوري اطلاعات، مصاحبه هاى نيمه ساختار يافته بود . سوال اصلى اين مطالعه، باورها و عقايد 
خودتون را در مورد علت ابتلا  به  سرطان مرى  بيمارتان بيان نمائيد؟ از سوالات كاوشى، چرا، چگونه 
براى بدست آوردن عمق اطلاعات استفاده شد . هر مصاحبه بر روي نوار ضبط گرديد.تجزيه و تحليل 

اطلاعات از طريق تحليل محتوى انجام گرفت.
يافته ها: تجربيات باورهاى بستگان بيماران مبتلا به سرطان مرى به  علت بيمارى با چهار مضمون ” 
تقدير خداوند“، ”بخت و شانس“، ”چشم زخم“، ”امتحان الهى ” بود. بستگان بيان داشتند  بيماران  آنها 
اعتقاد دارند كه “ كه هر اتفاقى در زندگى شان بيفته قسمت بوده و خدا ميتونه با اين امراض اونا رو مورد 
امتحان قرار بده و اينكه چون درد رو نصيبشون كرده درمان هم از دست خودشه و نبايد ناشكرى داشته 
باشند. يكى از بستگان بيان داشت بيمار ابتلا خود را حاصل  بدشانسى مى دونست چون اعتقاد داشت 
پدرو مادرش تو سن پيرى و از كهولت سن فوت كردند و هيچ مرضى نداشتند. يك بيمار خانوم بيمارى 
خودشو حاصل اينكه ديگران از اين جهت چشم ديدن زندگيشو ندارند و حسادت مى كنند مى دونست“. 
نتيجه گيرى:  يافته ها مطالعه نشان مى دهد كه مردم علاوه بر فاكتورهاى تاثير گذار بر بيمارى سرطان 
مرى، كه از نظر علمى مورد تاييد است برخى باور ها و اعتقاداتى دارند كه مى تواند درفرايند پيشگيرى و 
درمان اين بيمارى تاثير گذار باشد لذا شناسايى اين عقايد مى تواند در برنامه ريزى جهت حفظ و ارتقاء 

سطح سلامت جامعه موثر باشد.
 

كليد واژه:  سرطان مرى، باور ها و اعتقادات، علت بيمارى، بستگان بيمار، مطالعه كيفى

 

تبيين تجربيات بستگان بيماران مبتلا به سرطان مرى از علت سرطان: باورها و اعتقادات
 

محمدعلى مروتى شريف آباد
مركز  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  اموزش  استادگروه 
دانشگاه  علمى  هيئت  سالمندى،عضو  سلامت  تحقيقات 

علوم پزشكى و خدمات بهداشتى شهيد صدوقى يزد
سكينه گرايلو

علوم  دانشگاه  بهداشت،  آموزش  دكتراى  دانشجوى   *
پزشكى و خدمات بهداشتى شهيد صدوقى يزد. نويسنده 

مسئول: 09112728832 
gerayllo65@yahoo.com

ليلا جويبارى
دانشيار مركز تحقيقت پرستارى دانشگاه علوم پزشكى 

گلستان3   
اكرم ثناگو 

دانشيار مركز تحقيقت پرستارى دانشگاه علوم پزشكى 
گلستان3     

زهره كريميان كاكلكى
علوم  دانشگاه  بهداشت،  آموزش  دكتراى  دانشجوى 

پزشكى و خدمات بهداشتى شهيد صدوقى يزد
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چكيده
مقدمه: محبوبيت فزاينده و استفاده ى بيش از اندازه از رسانه هاى اجتماعى در ميان نوجوانان، نگرانى ها 
را در رابطه با پيامدها و دلالت هاى روانى اجتماعى اينچنين استفاده هايى افزايش مى دهد. هدف از اين 

مطالعه بررسى دلالت هاى روانى اجتماعى استفاده از اين رسانه ها مى باشد.
روش بررسى: در يك مطالعه ى مقطعى و با استفاده از نمونه گيرى طبقه اى، داده هاى 2138 نوجوان 
12 تا 19 ساله ى كاربر رسانه هاى اجتماعى ساكن در شهر اصفهان با استفاده از مقياس سرمايه اجتماعى 
سرمايه  و  گروهى  درون  و  ميان  اجتماعى  سرمايه  خانواده؛  اجتماعى  سرمايه  مقياس-  زير  از 5  مركب 
اجتماعى آنلاين و آفلاين-  و مقياس رضايت از زندگى به منظور بررسى تاثيرات روانى اجتماعى كاربرى 
رسانه هاى اجتماعى مورد استفاده قرار گرفت. داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه ى 24 مورد 

تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها:  ميانگين سنى نوجوانان مشاركت كننده در اين مطالعه (SD=1/71)15,12 سال بود و دختران 
51 درصد مشاركت كنندگان را تشكيل مى دادند. يافته ها آزمون تحليل واريانس نشان داد كه نمره 
متفاوت  كاربرانِ  ميان  در  زندگى  از  رضايت  همچنين  و  آن  ابعاد  اكثر  در  اجتماعى  سرمايه  ميانگين 
رسانه هاى اجتماعى تفاوت معنى دار آمارى داشت (P<0/001) و كاربران سبك تر اين رسانه ها در 
مقايسه با كاربران متوسط و سنگين، گزارش كننده ى نمرات بهترى در ابعاد مختلف سرمايه اجتماعى و 

همچنين ميزان رضايت از زندگى بودند.
نتيجه گيرى: يافته ها مطالعه ى حاضر نشان داد كه ميزان و شدت كاربرى رسانه هاى اجتماعى داراى 

پيامدهاى روانى اجتماعى متفاوتى است.

كليد واژه:  سرمايه اجتماعى؛ رضايت از زندگى؛ رسانه هاى اجتماعى؛ نوجوانان

نرجس گرايى
ارتقاى  و  آموزش  تخصصى  دكتراى  دانشجوى   *
سلامت، كميته تحقيقات دانشجويى، دانشكده بهداشت، 
دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسنده 

مسئول: 
ngeraee@yahoo.com

احمد على اسلامى
آموزش   گروه  سلامت،  ارتقاى  و  آموزش  دانشيار 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران

 

تاثيرات روانى- اجتماعى رسانه هاى اجتماعى در ميان نوجوانان 
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چكيده
بهداشتى  علوم  در  را  زيادى  توجهات  اخير  سالهاى  در  كه  اجتماعى  محيط  ويژگى هاى  از  يكى  مقدمه: 
به خود جلب نموده سرمايه اجتماعى است. كاهش سرمايه اجتماعى مى تواند زمينه ساز گسترش انواع 
آسيب هاى روانى اجتماعى باشد. از سوى ديگر ثابت شده است افرادى كه در محيط هاى داراى سرمايه 
اجتماعى بالا زندگى مى كنند سلامت بهترى را تجربه مى كنند. در متون موجود مسيرها يا مكانيسم هايى 
كه از خلال آنها سرمايه اجتماعى منجر به بهبود وضعيت سلامت افراد مى شود گزارش شده است. هدف 

اين مقاله بررسى اين مكانيسم ها مى باشد.
روش بررسى: در ايـن مطالعــه ى مــرورى حكايتى با استفاده از كليـد واژه هاى "سرمايه اجتماعى“؛ 
"سلامت"؛ "سلامت خودارزيابى شده" و "وضعيت سلامت" در پايگاه هاى اطلاعـاتى "پاپ مد، ساينس 
جستجو صورت گرفت. تعداد 23 مقاله از سال هاى 2012 تا 2017 كه داراى  دايركت و اسكوپوس" 

معيارهاى ورود به مطالعه بودند مورد بررسى قرار گرفتند.
طريق  از  كه  دارند  وجود  مختلفى  مكانيسم هاى  كه  داد  نشان  مطالعات  اين  مرورى  بررسى  يافته ها:  
آنها سرمايه اجتماعى بر سلامت تاثير گذار است و اثرگذارى اين مكانيسم ها با توجه به بافت فرهنگى، 
اجتماعى، اقتصادى و ويژگى هاى فردى افراد و همچنين سطحى كه در آن سرمايه اجتماعى مورد بررسى 
قرار مى گيرد متفاوت است. از جمله مهمترين اين مكانيسم ها كه مى توان آنها را به صورت عمومى و كلى، 
ميان جوامع گوناگون ثابت در نظر گرفت عبارتند از ايجاد فرصتهايى براى دسترسى به اطلاعات، حمايت 
عاطفى، ارائه كمك هاى ابزارى در زمينه هاى گوناگون و ايجاد احساس تعلق نسبت به جامعه. برخى از 
فاكتورهاى روانشناختى از جمله احساس انسجام روانى و عزت نفس نيز رابطه ى ميان سرمايه اجتماعى 

و سلامت را ميانجى گرى مى كنند.
نتيجه گيرى: سرمايه اجتماعى مفهومى نسبتا جديد در علوم بهداشتى است كه از طريق مكانيسم هاى 
مختلف  از جمله ارائه حمايتهاى اطلاعاتى، ابزارى و عاطفى باعث بهبود و ارتقاء وضعيت سلامت اعضاى 

جامعه مى شود.

 كليد واژه:  سرمايه اجتماعى؛ سلامت؛ سلامت خود ارزيابى شده؛ مرور روايتى

 

بررسى مكانيسم هاى تاثير گذارى سرمايه اجتماعى بر سلامت: يك مرور روايتى
 

نرجس گرايى
ارتقاى  و  آموزش  تخصصى  دكتراى  دانشجوى   *
سلامت، كميته تحقيقات دانشجويى، دانشكده بهداشت، 
دانشگاه علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران. نويسنده 

مسئول: 
ngeraee@yahoo.com

احمد على اسلامى
آموزش   گروه  سلامت،  ارتقاى  و  آموزش  دانشيار 
دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت 

علوم پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران
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چكيده
مقدمه: بهداشت دهان ودندان در دوران باردارى براى سلامت مادر وجنين ضرورى است . تئورى رفتار 
برنامه ريزى شده به عوامل اجتماعى در ايجاد رفتار  توجه خاص نشان مى دهد . پژوهش حاضر با  هدف 
پيش بينى اتخاذ رفتارهاي پيشگيري كننده از پوسيدگي دندان در مادران باردار شهربيرجند بر اساس 

مدل تلفيقى سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شده وخودكارآمدى طراحى شد.
روش بررسى: دراين مطالعه توصيفى تحليلى 258نفر از مادران باردار مراجعه كننده به مراكز جامع 
سلامت شهر بيرجند مورد بررسى قرار گرفتند. افراد به روش تصادفى چندمرحله اى، انتخاب شدند.ابزار 
جمع آورى داده ها،پرسش نامه محقق ساخته منطبق با سازه هاى مدل تلفيقى تئورى رفتار برنامه ريزى 
شده و خودكارآمدى بود،كه روايى آن به صورت محتوايى توسط 10 نفر از اعضاى هيات علمى و صاحب 
نظران تاييد و پايايى آن با استفاده از آزمون كرونباخ(0/77) تاييد شد .براى تعيين چگونگى ارتباط سازه ها 
از ضريب همبستگى پيرسون و براى تعيين سهم هر متغبر از آناليز رگرسيون استفاده شدتجزيه و تحليل 
داده ها با استفاده از نرم افزار spss-19 ، انجام شد. ميزان p كمتر از 0/05 به عنوان سطح معنى دارى 

در نظر گرفته شد.
 DMFT شاخص  و.ميانگين  سال   27/6±5/1 مطالعه  مورد  باردار  مادران  سنى  ميانگين  يافته ها: 
مادران(3,5±5,4)بود.يافته ها آناليز رگرسيونى نشان داد كه متغير هاى مدل تلفيقى تئورى رفتار برنامه 
سازه هاى  بين  از  مى كنند.  پيشگويى  را  قصد،  تغييرات   ٪47 مجموع  در  خودكارآمدى   و  شده  ريزى 
هنجار  و   (β=0/583) خودكارآمدى خودكارآمدى،متغير  و  شده  ريزى  برنامه  رفتار  تئورى  تلفيقى  مدل 
هستند.  ودندان  دهان  بهداشى  رفتارهاى  قصد  كننده  پيشگويى  بهترين  ترتيب  به   (β=0/56)انتزاعى

.(P<0/01)
نتيجه گيرى: بر اساس مطالعه حاضر نرم هاى انتزاعى مانند مراقبين سلامت و دوستان  و خودكارآمدى مادران 
مهم ترين پيش گويى كننده هاى رفتارهاى ارتقاءدهنده سلامت دهان و دندان در مادران باردار هستند. از اين 
رو اين تلفيق تئورى خودكارآمدى با رفتار برنامه ريزى شده با تاكيد بر سازه هنجارهاى انتزاعى مى تواند به 
عنوان چارچوبى براى  طراحى و اجراى مداخلات آموزشى جهت كاهش پوسيدگى دندان  و ارتقاء سلامت 
دهان و دندان مادر باردار استفاده شود و در دوران باردارى به حفظ سلامت مادر و كودك كمك نمايد.

 
كليد واژه:  تئورى رفتار برنامه ريزى شده،خودكارآمدى، زنان باردار، مراقبت هاى دهان و دندان

 

فاطمه گندمى
* كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و مركز تحقيقات 
پزشكى  علوم  برسلامت،دانشگاه  موثر  اجتماعى  عوامل 
نويسنده  بهداشت،بيرجند،ايران.  بيرجند،دانشكده 

مسئول: 05632338247
Email:fatemegandomi1@gmail.com 

غلامرضا شريف زاده
علوم  اپيدميولوژى،استاديار،دانشگاه  ارشد  كارشناسى 

پزشكى بيرجند،دانشكده بهداشت،بيرجند،ايران
ميترا مودى

دكتراى آموزش بهداشت وارتقاى سلامت،دانشيار،رييس 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر برسلامت دانشگاه 

علوم پزشكى بيرجند،دانشكده بهداشت،بيرجند،ايران
نرجس اكبرى

پزشكى  علوم  دانشگاه  دندانپزشكى،استاديار،  متخصص 
بيرجند،دانشكده دندانپزشكى،بيرجند،ايران

نرگس گندمى
تحقيقات  مركز  و  بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى 
پزشكى  علوم  برسلامت،دانشگاه  موثر  اجتماعى  عوامل 

بيرجند،دانشكده بهداشت،بيرجند،ايران

 

 

پيش بينى اتخاذ رفتارهاي پيشگيري كننده از پوسيدگي دندان در مادران باردار شهربيرجند 
بر اساس مدل تلفيقى سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شده وخودكارآمدى در سال 1395
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چكيده
مقدمه: مادران كليد اصلى ارتقا بهداشت دهان و دندان كودكان بوده و باورهاى آنان در زمينه بهداشت 
و دندان بر نحوه مراقبت هاى دهانى كودكان بسيار تاثير گذار است. هدف اين مطالعه،بررسى وضعيت 
آگاهى، نگرش و عملكرد مادران درخصوص رفتارهاى پيشگيرى كننده از پوسيدگى دندان در كودكان 

4-6 ساله بر اساس مدل ادغام شده رفتارى مى باشد.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى تحليلى به صورت مقطعى بر روى 275 مادر داراى كودك 4-6 ساله 
مراجعه كننده به مراكز خدمات جامع سلامت شهر بيرجند در سال 1397 انجام گرديد. روش نمونه 
گيرى به صورت خوشه اى چند مرحله اى تصادفى شده بود. ابزار پژوهش، پرسشنامه محقق ساخته بر 
اساس سازه هاى مدل ادغام شده رفتارى بود كه روايى و پايايى آن بررسى و تاييد شد( الفاى كرونباخ 
0/90). داده ها توسط نرم افزار spss-19و با استفاده از آزمون هاى آناليز واريانس يك طرفه، تست 
تعقيبى توكى، رگرسيون خطى و ضريب همبستگى پيرسون در سطح معني دارى α =0/05 تجزيه و تحليل 

شد.
يافته ها:  ميانگين سنى افراد مورد مطالعه، 4/99±32/38 بود.ميانگين نمره عملكرد مادران2/64±2/11 
مثبت  همبستگى  رفتارى  شده  ادغام  مدل  مختلف  هاى  سازه  نمرات  ميانگين  با  عملكرد  نمره  بين  بود. 
و معنادارى وجود داشت (P<0/001). تحليل رگرسيون نشان داد متغيرهاى آگاهى و كنترل رفتارى 

متغيرهاى تاثير گذاربر انجام رفتار هاى پيشگيرى كننده از پوسيدگى دندان بودند. 
نتيجه گيرى: بر اساس نتايج مطالعه حاضر سازه هاى آگاهى و كنترل رفتارى، پيش بينى كننده رفتار هاى 
پيشگيرى كننده از پوسيدگى دندان بودند. پيشنهاد مى گردد از اين مدل جهت بررسى ساير رفتارهاى 

بهداشتى نيز استفاده شود.

كليد واژه:  پوسيدگى دندان، مادران، كودكان

 

تعيين كننده هاى رفتارهاى پيشگيرى كننده از پوسيدگى دندان در مادران داراى كودك4 -6 ساله 
شهر بيرجند: كاربرد مدل ادغام شده رفتارى

مريم گندمى
آموزش  ارشد  كارشناسى  دانشجوى  اول،  نويسنده 
بهداشت و ارتقاى سلامت، كميته تحقيقات دانشجويى، 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى مؤثرّ برسلامت، دانشگاه 

علوم پزشكى بيرجند، بيرجند،ايران 
غلامرضا شريف زاده

استاديار اپيدميولوژى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى 
مؤثرّ بر سلامت، دانشگاه علوم پزشكى بيرجند، بيرجند، 

ايران
نرجس اكبرى

دانشكده  صورت،  و  فك  دهان،  بيماريهاى  دانشيار 
بيرجند،  پزشكى  علوم  دانشگاه  بيرجند،  دندانپزشكى 

بيرجند، ايران
نرگس گندمى

عوامل  مركزتحقيقات  بهداشت  ارشدآموزش  كارشناس 
دكتر  شهيد  بيمارستان  سلامت،ماما  بر  مؤثرّ  اجتماعى 

رحيمى"تامين اجتماعى"،بيرجند،ايران
مسعود دلپسند

پزشكى  علوم  دانشگاه  بيماريها،  با  مبارزه  كارشناس 
بيرجند، بيرجند،ايران

انسيه نوروزى
مركز  سلامت،  ارتقا  و  بهداشت  *استاديارآموزش 
دانشگاه  سلامت،  بر  مؤثرّ  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 
مسول:   نويسنده  بيرجند،ايران.  بيرجند،  پزشكى  علوم 

 09152640823
ensiyehnorozi@yahoo.com
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چكيده
مقدمه:  شناخت بيشتر پيش بينى كننده هاى يك رفتار منجر به افزايش احتمال موفقيت مداخلات در 
جهت اصلاح آن رفتار خواهد شد. هدف مطالعه كنونى تعيين پيش بينى رفتار سلامت دهان دندان در 

دانش آموزان مدارس دخترانه شهر تهران با استفاده از الگوى اعتقاد بهداشتى مى باشد.
روش بررسى: با استفاده از نمونه گيرى تصادفى چند مرحله اى 416 نفر از دانش آموزان دخترمدارس 
ابتدايى شهر تهران براى شركت در يك مطالعه مقطعى در سال 1395 انتخاب شدند. معيار ورود به 
مطالعه تحصيل در پايه پنجم مدارس دولتى دخترانه و داشتن رضايت نامه كتبى از والدين بود.با استفاده 
از پرسشنامه محقق ساخته كه روايى آن توسط پانل خبرگان وپايايى آن با آلفاى كرونباخ بالاتر از 0,74 
براى كليه سوالات  بدست آمد داده ها با استفاده از  آزمون آمارى كاى اسكوئر و  تحليل رگرسيون 

لجستيك براى شناسايى متغيرهاى پيش كننده رفتار سلامت دهان دندان به كار گرفته شد.
يافته ها : به طور كلى 416 دانش آموز دختر وارد مطالعه شدند، از اين تعداد نمونه 55.3 ٪ دانش آموزان 
گزارش كردند كه حداقل دو بار در روز مسواك مى زنند و 22.4 ٪ ادعا كردند كه يك بار در روز از 
نخ دندان استفاده ميكنند و 23.1 ٪ گزارش كردند كه دندانهايشان را هر شش ماه يكبار با مراجعه به 

دندانپزشك چك مى كنند.
يافته ها: تحليل رگرسيون لجستيك نشان داد كه خودكارآمدى درك شده مهمترين  فاكتور پيش بينى 
كننده رفتار مسواك زدن حداقل دو بار در روز مى باشد؛ به طورى كه به ازاى يك واحد افزايش در سازه 
خودكارآمدى درك شده رفتار مسواك زدن حداقل دو بار در روز 1.34 برابر مى شد و استفاده از نخ 

دندان حداقل يك بار در روز به ميزان 1.61 برابر مى شود.
 منافع درك شده عامل پيشگويى كننده معنادار براى بررسى شش ماهه دندان توسط دندانپزشك بود 
به طورى كه به ازاى يك واحد افزايش در منافع درك شده ميزان مراجعه به دندانپزشك جهت بررسى 

شش ماهه 1.78 برابر مى شد.
نتيجه گيرى: مطالعه حاضر نشان داد كه سازه هاى خودكارآمدى درك شده، منافع درك شده و شغل 
مادر به عنوان پيش بينى كننده رفتار بهداشت دهان دندان مى باشد و طراحى مداخلات بر مبناى دو سازه 
ذكر شده مى تواند در ارتقاى سلامت دهان و دندان دانش آموزان دختر ابتدايى شهر تهران موثر باشد.

كليد واژه:  بهداشت دهان دندان، مدل اعتقاد بهداشتى، دانش آموزان. 

اعظم گودرزى
بهداشت،  آموزش  گروه  تخصصى،  دكترا  دانشجوى   *
دانشكده  علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، 

ايران. نويسنده مسئول:   09125964027 
 a.goodarzy@modares.ac.ir

عليرضا حيدرنيا
پزشكى،  علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  استاد 

دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران. 
صديقه السادات طوافيان

پزشكى،  علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  استاد 
دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران.

محمد اسلامى
مدارس،  و  خانواده  جمعيت،  سلامت  دفتر  استاديار 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكى، تهران، ايران

 

پيش بينى رفتارهاى سلامت دهان و دندان دانش آموزان تهرانى 
با استفاده از مدل اعتقاد بهداشتى
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چكيده
وتقريبا ٪100  مدرسه  سن  كودكان  از  كه ٪60-90  مى كند  گزارش  جهانى  بهداشت  سازمان  مقدمه:  
بزرگسالان در سراسر جهان مبتلا به پوسيدگى دندان مى باشند . به نظر مى رسد، در موفقيت مداخلات 
مبتنى بر تئورى تكرار وتقويت نقش حياتى بازى ميكند . هدف از اين مطالعه ارزيابى نقش تكرار وتقويت 
توسط گروه همسال (سفير سلامت) در آموزش بهداشت دهان ودندان دانش آموزان ابتدايى مى باشد . 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه كار آزمايى بالينى بود .جامعه آمارى دانش اموزان دختر پايه 
پنجم ابتدايى مدارس دولتى شهر تهران در سال 2017 بود . از بين مدارس ابتدايى  دولتى دخترانه منطقه 
14 آموزش وپرورش شهر تهران 3 مدرسه بطور تصادفى انتخاب شدند . و از هر مدرسه 60 دانش 
آموز پايه پنجم كه معيارهاى ورود به مطالعه را داشتند وارد مطالعه شدند .دانش آموزان مدارس ذكر 
شده بطور تصادفى به سه گروه :گروه يك - (با تقويت وتكرار) آموزشها ى لازم را توسط مراقب سلامت 
مدرسه دريافت مى كردندوتقويت وتكرار آموزشها توسط گروه همسال يا سفيران سلامت دانش آموزى 
صورت مى گرفت .گروه دو – (بدون تقويت وتكرار ) آموزشها فقط توسط مراقب سلامت مدرسه صورت 
مى گرفت. گروه سوم – (گروه كنترل) هيچگونه آموزشى تا پايان پژوهش دريافت نمى كردند . هردو گروه 
مداخله  پيش آزمون، پس آزمون، چهار جلسه مداخله، سه وشش ماه پيگيرى پس از مداخله را دريافت 
كردند .جمع اورى داده ها توسط يك پرسشنامه محقق ساخته بود كه  از شركت كنندگان خواسته شد 
به سوالات براساس دوسازه  HBM دهند.با استفاده  از نرم افزار SPSS ورژن 21 و با استفاده آناليز 

واريانس اندازه هاى تكرارى، ميانگين متغير ها در سه گروه مورد تجزيه وتحليل قرار گرفت .
يافته ها: اختلاف ميانگين سازه منافع درك شده و خود كار آمدى درك شده در گروه يك ودو نسبت 
به قبل از مداخله(در هرسه مرحله بلافاصله، سه وشش ماه بعد) و در مقايسه با  گروه كنترل معنادار 
بود(P< 0/02). رفتار سلامت دهان ودندان بطور معنادارى شش ماه بعد از مداخله نسبت به گروه كنترل 
افزايش يافت (P <0/01).پلاك دندانى در گروه يك كاهش پيداكرد پس از چهار جلسه مداخله نسبت 
به گروه 2 وكنترل در سه وشش ماه بعد از مداخله (P< 0/01) درحاليكه در گروه كنترل پلاك دندانى 

 .(P  <0/01)بطور معنادارى افزايش پيداكرد در مقايسه با پيش آزمون
نتيجه گيرى: سفيران سلامت دانش آموزى در موفقيت يك مداخله مبتنى بر نطريه در مددارس با 
استراتژى تكرار وتقويت نقش مهمى را ايفا مى كنند . مراقب سلامت مدرسه بايد چنين مداخلات موثرى 

را جهت ارتقاى سلامت دهان ودندان دانش اموزى برنامه ريزى كند .

كليد واژه:  آموزش سلامت دهان ودندان،گروه همسال، پلاك دندان .

 

نقش تقويت وتكرار (توسط گروه همسال ) در برنامه آموزشى بهداشت دهان ودندان براساس 
مدل HBM در دانش آموزان ابتدايى شهر تهران – مطالعه كار آزمايى بالينى 

اعظم گودرزى
بهداشت،  آموزش  گروه  تخصصى،  دكترا  دانشجوى   *
دانشكده  علوم پزشكى، دانشگاه تربيت مدرس، تهران، 

ايران. نويسنده مسئول:   09125964027 
 a.goodarzy@modares.ac.ir

عليرضا حيدرنيا
پزشكى،  علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  استاد 

دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران. 
صديقه السادات طوافيان

پزشكى،  علوم  دانشكده  بهداشت،  آموزش  گروه  استاد 
دانشگاه تربيت مدرس، تهران، ايران.

محمد اسلامى
مدارس،  و  خانواده  جمعيت،  سلامت  دفتر  استاديار 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكى، تهران، ايران
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چكيده
مقدمه: فشار خون بالا يك چالش مهم بهداشت عمومى در سطح جهانى است كه مى تواند منجر به عواقب 
بسيار جدى در مبتلايان گردد. مهمترين استراتژى براى كنترل فشار خون و حفظ آن در محدوده بهينه، 
تبعيت بيماران از رفتارهاى خود مراقبتى است. هدف از اين مطالعه تعيين عوامل روانشناختى مبتنى بر 
الگوى باور سلامت موثر بر تبعيت از رفتارهاى خود مراقبتى در بيماران مبتلا به فشار خون بالا با سواد 

سلامت محدود در شهر بوشهر است.
روش بررسى:  يك مطالعه مقطعى در ميان 152 بيمار مبتلا به پرفشار ى خون با سواد سلامت محدود 
در سال 2017 انجام شد. بيماران با سواد سلامت محدود با تكميل پرسشنامه ى استاندارد سنجش سواد 
سلامت (S-TOFHLA) شناسايى شدند. پرسشنامه هاى استاندارد H-SCALE براى ارزيابى رفتارهاى 
خود مراقبتى و HK-LS براى ارزيابى آگاهى از بيمارى فشارخون بالا  توسط شركت كنندگان در مطالعه 
تكميل گشت. از پرسشنامه اى محقق ساخته نيز براى ارزيابى عوامل روانشناختى مبتنى بر الگوى باور 
سلامت استفاده گرديد. داده ها با استفاده از تحليل رگرسيون لجستيك چندگانه با استفاده از نرم افزار 

SPSS نسخه 22 مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند.
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنندگان8/7 ±56/86 بود. بيشترين ميزان رعايت رفتارهاى خودمراقبتى 
رفتارهاى  از  تبعيت  ميزان  كمترين  و   (٪ دخانيات(55/9  و   (٪78/9) الكل  استعمال  عدم  به  مربوط 
خودمراقبتى مربوط به رژيم غذايى كم نمك(5/3 ٪) و مصرف صحيح داروها(9/2٪) بود. خودكارآمدى 
درك شده با همه رفتارهاى خودمراقبتى به جز مصرف صحيح داروها ارتباط معنادارى داشت. ارتباط 
معنادارى بين حساسيت درك شده و عوارض بيمارى فشارخون بالا  و رفتارهاى رژيم غذايى كم نمك 
(OR= 3,47) و  رفتار عدم استعمال دخانيات(OR=1,10)  وجود داشت. افرادى كه ميزان شدت درك 
شده بيشترى داشتند(OR= 1,82)  نسبت به افرادى كه شدت درك شده كمترى داشتند، تبعيت بهترى 
ارتباط  خودمراقبتى  رفتارهاى  از  كدام  هيچ  با  شده  درك  موانع  و  منافع  داشتند.  خود  دارويى  رژيم  از 

معنادارى نداشتند.
نتيجه گيرى: بر اساس يافته ها حاصل از اين مطالعه، به نظر مى رسد طراحى مداخلات آموزشى با هدف 
در  آنها  باورهاى  افزايش  همچنين  و  خودمراقبتى  رفتارهاى  انجام  براى  بيماران  خودكارآمدى  افزايش 
خصوص حساسيت و شدت درك شده از عوارض بيمارى فشار خون مى تواند در جهت بهبود و ارتقاء 

خودمراقبتى در بيماران موثر واقع شود. 

كليد واژه:  رفتارهاى خودمراقبتى، سواد سلامت، فشار خون بالا

اعظم لركى 
ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  ارشد،  كارشتاسى 

سلامت، دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.
رحيم طهماسبى

سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار، 
دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.

مهنوش رئيسى
سلامت،  ارتقاء  و  بهداشت  آموزش  گروه  استاديار، 

دانشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر. نويسنده مسئول: 
reisi_mr@yahoo.com

 

عوامل روانشناختى پيشبينى كننده ى رفتارهاى خود مراقبتى در مبتلايان به 
پرفشارى خون با سواد سلامت محدود شهر بوشهر
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چكيد  ه
مقد  مه: پرفشارى خون به طور خاص يكى از مهمترين عوامل خطر براى بيمارى قلبى عروقى به شمار 
مى آيد   كه د  ر اكثر كشورهاى جهان، بيشترين ميزان ميرايى را به خود   اختصاص د  اد  ه است. مهمترين 
استراتژى براى كنترل فشارخون و حفظ آن د  ر محد  ود  ه مطلوب، تبعيت بيماران از رفتارهاى خود  مراقبتى 
مى باشد   كه مى تواند   متاثر از عوامل متعد  د  ى چون باورهاى بيماران قرار گيرد  . از د  يگر سو اگر بيماران 
سواد   سلامت كافى ند  اشته باشند  ، انجام رفتارهاى خود  مراقبتى مى تواند   به فعاليتى سخت و چالش برانگيز 
تبد  يل شود   كه استفاد  ه از راهبرد  هاى سواد   سلامت جهت كنترل موانع مرتبط با سواد   سلامت محد  ود  ، 
مى تواند   موثر عمل كند  .  لذا د  ر مطالعه ى حاضر جهت تاثير نهاد  ن بر باورهاى بيماران و كاهش موانع 
آموزشى ناشى از سواد   سلامت محد  ود  ، اثربخشى مد  اخله آموزشى مبتنى بر الگوى باور سلامت همراه با 
بكارگيرى راهبرد  هاى سواد   سلامت بر خود  مراقبتى مبتلايان به پرفشارى خون با سواد   سلامت محد  ود   

شهر بوشهر د  ر سال 1396-1395 مورد   ارزيابى قرار گرفت. 
روش بررسى: مطالعه ى حاضر يك پژوهش نيمه تجربى بود   كه بر روى 100 بيمار مبتلا به پرفشارى 
خون با سواد   سلامت محد  ود   (50 نفر گروه مد  اخله، 50 نفر گروه كنترل) صورت گرفت. بيماران با سواد   
 (S-TOFHLA) سلامت محد  ود   توسط نسخه كوتاه پرسشنامه سواد   سلامت عملكرد  ى د  ر بزرگسالان
شناسايى شد  ند   و به طور تصاد  فى د  ر د  و گروه مد  اخله و كنترل قرار گرفتند  . گروه مد  اخله 4 جلسه آموزشى 
ويد  ئويى  (كميك هاى  سلامت  سواد    راهبرد  هاى  بكارگيرى  با  و  سلامت  باور  الگوى  سازه هاى  بر  مبتنى 
د  ريافت  را  مركز  روتين  خد  مات  كنترل  گروه  نمود  ند  .  د  ريافت  را  آموزشى)   مصور  برگ هاى  گزاره  و 
نمود  ند   و د  ر پايان مطالعه، محتواى آموزشى د  ر اختيار آنها نيز قرار گرفت. ابزار گرد  آورى اطلاعات، 
و  سلامت  باور  الگوى  به  مربوط  سازه هاى  شناختى،  جمعيت  اطلاعات  شامل  بخشى  سه  پرسشنامه اى 
رفتارهاى خود  مراقبتى بود   كه د  ر سه مرحله (قبل، يك ماه بعد   و سه ماه بعد   از آموزش) تكميل گرد  يد  . 

بعد   از جمع آورى د  اد  ه ها، تجزيه و تحليل توسط نرم افزار SPSS  ويرايش 22 انجام شد  . 
و  موانع  منافع،  شد  ت،  حساسيت،  سلامت(  باور  الگوى  سازه هاى  و  آگاهى  نمره  ميانگين  يافته ها: 
خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه) د  ر گروه مد  اخله و كنترل قبل از مد  اخله آموزشى تفاوتى ند  اشتند  ، د  ر حالى 
كه پس از انجام مد  اخله آموزشى تفاوت بين د  و گروه د  ر تمام سازه هاى الگو از نظر آمارى معنى د  ار بود   
فعاليت  سالم،  غذايى  رژيم  د  ارو،  صحيح  (مصرف  نيز  خود  مراقبتى  رفتارهاى  خصوص  د  ر   .(P<0/001)
بد  نى، استعمال د  خانيات و مد  يريت وزن) د  و گروه مد  اخله و كنترل قبل از آموزش تفاوتى ند  اشتند  ، د  ر 
حالى كه بعد   از آموزش د  ر گروه مد  اخله بهبود   معناد  ارى (P<0/001) د  ر رفتارهاى خود  مراقبتى به جز 

بعد   فعاليت بد  نى مشاهد  ه شد  .  
نتيجه گيري: بر اساس يافته هاى پژوهش حاضر مى توان اذعان نمود   كه استفاد  ه از سازه هاى روانشناختى 
مبتنى بر الگوى باور سلامت و ساد  ه كرد  ن فرايند   آموزش به بيماران همراه با بكارگيرى راهبرد  هاى سواد   
سلامت، به گونه اى كه بيماران و خصوصاً بيماران با سواد   سلامت محد  ود   هم بتوانند   به خوبى از آن 
بهره مند   شوند  ، مى تواند   از طريق يك آموزش اثربخش، خود  مراقبتى را د  ر بيماران مبتلا به فشار خون با 

سواد   سلامت محد  ود   ارتقاء د  هد  .

سلامت  سواد    بالا،  خون  فشار  سلامت،  سواد    راهبرد  هاى  خود  مراقبتى،  سلامت،  باور  الگوى  واژه:  كليد   
محد  ود  .

 

 بررسى تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر راهبرد  هاى سواد   سلامت بر خود  مراقبتى مبتلايان 
به پرفشارى خون با سواد   سلامت محد  ود  : كاربرد  ى از الگوى باور سلامت

اعظم لركى 
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  ارشد  ،  كارشتاسى 

سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.
رحيم طهماسبى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  د  انشيار، 
د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.

سيد   همام الد  ين جواد  زاد  ه
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 

د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.
مهنوش رئيسى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *
د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر. نويسند  ه مسئول: 

reisi_mr@yahoo.com
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چكيد  ه
مقد  مه: سبك زند  گى ارتقا د  هند  ه سلامت و كيفت زند  گى  يكى از معيار هاى تعيين كنند  ه سلامت مى باشد   
و جايگاه مهار سلامت، يكى از عمد  هترين مقياسها و شاخصهاي اعتقاد   بهد  اشتى براي طرحريزي برنامه 
هاي آموزش بهد  اشت محسوب ميشود   كه د  ر ارتقاء سلامت و آموزش بهد  اشت كاربرد   بسيار مهمى 
د  ارد  . اين پژوهش با هد  ف ارتباط بين  رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت و كيفيت زند  گى با محور كنترل 

سلامت انجام شد  ه است.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفي- تحليلي به روش مقطعي بر روى  459 نفر از د  انشجويان د  انشگاه هاى 
تربت حيد  ريه با نمونه گيرى تصاد  فى انجام شد  . جمع آورى اطلاعات با پرسشنامه هاى استاند  ارد   سبك 
زند  گي ارتقاء د  هند  ه سلامت و محور كنترل سلامت چند   وجهي و كيفيت زند  گى انجام گرد  يد  . تحليل 
آمارى د  اد  ه ها به وسيله نرم افزار  SPSSويرايش20 ا نجام و از شاخصهاى توصيفي (فراوانى، ميانگين و 

انحراف معيار) و آزمونهاي تحليلى و ضريب همبستگى  مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت
يافته ها: يافته هاى پژوهش نشـان د  اد   كه ميانگين و انحراف معيار سنى د  انشجويان  2/1±21/64 سال 
بود  . د  ر خصوص امتياز مؤلفه هاي سه گانه جايگاه مهار سلامت، امتياز محور كنترل د  اخلى ،26/23±2/1 
امتياز محور شانس  3/6±17/3و امتياز محور د  يگران  2/2±24/4بود  . آزمون ضريب همبستگى نشان 
د  اد   كه بين رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت با متغير كنترل د  رونى سلامت ارتباط مستقيم و با محور كترل 
سلامت بيرونى ارتباط معكوس معناد  ارى د  ارد    و كيفيت زند  گى با محور كنترل سلامت ارتباط معناد  ارى 

وجود   د  ارد  .  
نتيجه گيري: توجه به تأثير محور كنترل د  روني بر رفتار ارتقاء د  هند  ه سلامت و كيفيت زند  گى با اجراى 
برنامه هاى مشاوره اى بايد   سعي د  ر د  روني كرد  ن محور كنترل افراد   نمود   تا با ارتقاء رفتارهاى مربوط به 

سلامت و بهبود   كيفيت زند  گى گامي د  ر جهت بهبود   سلامت د  انشجويان برد  اشت.  

كليد   واژه: سبك زند  گى ارتقا د  هند  ه سلامت، كانون كنترل سـلامت، كيفيت زند  گى
  

الهه لعل منفرد  
* د  انشجوى د  كترا آموزش بهد  اشت و ارتقائ سلامت، 
كميته پژوهشى د  انشجويان، د  انشكد  ه بهد  اشت و ايمنى، 
ايران.  تهران،  بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه 

نويسند  ه مسئول: 09155169744
 elm.monfared@gmail.com

عليرضا جعفرى باغخيراتى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
هاد  ى عليزاد  ه سيوكى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
مهساموسوى 

عمومى،  بهد  اشت  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه، 

تربت حيد  ريه، ايران 
نرگس مود  ب

عمومى،  بهد  اشت  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه، 

تربت حيد  ريه، ايران 

        

 

 بررسى ارتباط جايگاه مهارسلامت بارفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت وكيفيت زند  گى
 د  انشجويان شهرتربت حيد  ريه د  رسال 1397 
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چكيد  ه
د  ر  عوامل  مهمترين  از  يكى  و  كارها  د  اد  ن  انجام  بر  شخص  اطمينان  مفهموم  به  خود  كارآمد  ى،  مقد  مه: 
اتخاذ رفتار هاى ارتقا د  هند  ه ى سلامتى و كنترل بيمارى فشارخون مى باشد  . مطالعه حاضر با هد  ف تحليل 
خود  كارآمد  ى رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامتى د  ر بيماران مبتلا به پرفشارى خون شهرستان رفسنجان د  ر 

سال 1397 انجام گرفت.
شهرستان  خون  پرفشارى  به  مبتلا  بيماران  از  نفر  ميان 385  د  ر  حاضر  تحليلى  مطالعه  بررسى:  روش 
رفسنجان، د  ر بين مراكز بهد  اشتى د  رمانى با انتخاب تصاد  فى انجام شد  . ابزار گرد  آورى د  اد  ه ها، پرسشنامه 
 SPSS و مشتمل بر د  و بخش د  موگرافيك و سازه خود  كارآمد  ى بود  . تجزيه و تحليل ها با كمك نرم افزار
نسخه 18 و آزمون هاى آمارى كاى د  و، تى مستقل، همبستگى پيرسون و آناليز واريانس يك طرفه انجام 

شد  .
يافته ها: ميانگين سن بيماران  10/98±61/39 سال، 96 نفر مرد   (24/9 د  رصد  ) و 289 نفر زن (75/1 
د  رصد  ) بود  ند  . بيش از 76 د  رصد   بيماران نمايه تود  ه بد  نى بالاتر از 25 د  اشتند  . ميانگين نمره و انحراف 
مصرف  با  مرتبط  خود  كارآمد  ى  نمره  بيشترين  بود  .  با 64/3±15/1  برابر  بيماران  خود  كارآمد  ى  معيار 
منظم د  ارو وكمترين نمرات مرتبط با رفتارهاى فعاليت بد  نى منظم و كنترل و مد  يريت استرس بود  .  بين 
ميانگين نمره خود  كارآمد  ى با متغيرهاى سن، طول مد  ت بيمارى، فشارخون سيستول، د  ياستول و حمايت 
اجتماعى رابطه معنى د  ارى د  يد  ه شد  (P<0/05) ولى با ساير متغيرهاى مستقل و زمينه اى ارتباط معنى 

  .(P<0/05)د  ارى وجود   ند  اشت
نتيجه گيري: با توجه به عد  م اطمينان خاطر بيماران د  ر انجام فعاليت بد  نى منظم و مد  يريت استرس، 
طراحى، اجرا و ارزشيابى برنامه هاى مد  اخله اى مخاطب محور با بكارگيرى نظريه هاى تغيير رفتار پيشنهاد   

مى گرد  د  .

كليد   واژه: خود  كارآمد  ى، رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت، پرفشارى خون

 تحليل خود  كارآمد  ى رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامتى بيماران مبتلا 
به پرفشارى خون رفسنجان، سال 1397

ليلى مازار
* پژوهشگر، كميته تحقيقات د  انشجويى، د  انشگاه علوم 

پزشكى رفسنجان، رفسنجان، ايران. نوسيند  ه مسئول: 
leili.mazar@gmail.com

مصطفى نصيرزاد  ه
گروه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى رفسنجان، رفسنجان، ايران.
انسيه صفريان

علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته  پژوهشگر، 
پزشكى رفسنجان، رفسنجان، ايران.
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چكيد  ه
هاي  حمايت  نقش  و  تالاسمى  بيماران  د  رميان  اضطراب  و  افسرد  گى  بالاي  شيوع  به  توجه  با  مقد  مه: 
اجتماعى د  ر پيشگيرى از اين اختلالات روانى، اين مطالعه با هد  ف بررسى ارتباط بين افسرد  گى و اضطراب 
با حمايت اجتماعى د  رك شد  ه و عوامل مرتبط با آن ها د  ر ميان افرا بزرگسال مبتلا به بتا تالاسمى ماژور 

انجام شد  .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 389 بيمار بزرگسال مبتلا به بتا تالاسمى ماژور انجام شد  . 
ابزار گرد  آورى اطلاعات پرسشنامه اى شامل سه بخش بود  : پرسشنامه اطلاعات د  موگرافيك و پزشكى، 
نسخه فارسى مقياس اضطراب و افسرد  گى بيمارستانى و نسخه فارسى مقياس چند   بعد  ي اد  راك حمايت 
اجتماعي. د  اد  ه هاى با استفاد  ه از نرم افزار SPSS نسخه 23 تجزيه و تحليل شد   و نتايج د  ر سطح آمارى 

( p <0/05 ) معناد  ار تلقى شد  ند  .
يافته ها: ميانگين نمره افسرد  گى، اضطراب و حمايت اجتماعى د  رك شد  ه افراد   تحت بررسى به ترتيب 
(3/17±7/42)،(4/35±7/47) و(8/64±41/8)بود  .  19/8 ٪ از افراد   تحت بررسى مبتلا به افسرد  گى 
و23/7 ٪ مبتلا به اختلال اضطرابى بود  ند  . بين افسرد  گى و اضطراب با متغيرهاى سن، ميزان تحصيلات، 
وضعيت اشتغال و وضعيت د  رآمد   خانواد  ه، همچنين بين حمايت اجتماعى د  رك شد  ه با متغيرهاى سن، 
د  ارى  معنى  آمارى  ارتباط  خانواد  ه  د  رآمد    وضعيت  و  اشتغال  وضعيت  تحصيلات،  ميزان  د  رمانى،  مركز 
وجود   د  اشت. حمايت اجتماعى د  رك شد  ه از سوي اعضاي خانواد  ه، د  وستان و ساير  افراد   مهم د  ر زند  گى 
پيش گويى كنند  ه هاى معنى د  ار افسرد  گى و اضطراب د  ر ميان افراد   بزرگسال مبتلا به بتا تالاسمى ماژور 

بود  ند  .
و  افسرد  گى  د  ركاهش  تاثيرگذار  عوامل  از  شد  ه  د  رك  اجتماعى  حمايت  اينكه  به  باتوجه  گيري:  نتيجه 
مثل  اجتماعى  شبكه هاى  طرف  از  شد  ه  د  ريافت  اجتماعى  حمايت  مى باشد  ،  تالاسمى  بيماران  اضطراب 
سلامت  بهبود    منظور  به  كه  مد  اخلاتى  د  ر  بايد    د  رمان  مراكز  پرسنل  و  خانواد  ه،د  وستان  اعضاى  همسر، 

جسمى و روانى بيماران تالاسمى طراحى و اجرا مى شوند  ،اد  غام شوند  .

كليد   واژه: افسرد  گى، اضطراب، حمايت اجتماعى، بتا تالاسمى

  

مينا ماهرى
و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  استاد  يار،   *
د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  سلامت،  ارتقاء 
د  انشگاه  بارورى،  بهد  اشت  تحقيقات  مركز  بهد  اشت، 
مسئول:   نويسند  ه  ايران.  اروميه،  اروميه،  پزشكى  علوم 

،09035499328
 Email: kabehmahery@yahoo.com

 فاطمه د  ارابى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  استاد  يار، 
پزشكى  علوم  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  سلامت، 

اسد  آباد  ، اسد  آباد  ، ايران

افسرد  گى، اضطراب و حمايت اجتماعى د  رك شد  ه د  ر ميان بيماران بزرگسال 
مبتلا به بتا تالاسمى ماژور: يك مطالعه مقطعى
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چكيد  ه
مبتلا  بيماران  زند  گى  كيفيت  بر  تاثيرگذار  فاكتورهاى  از  يكى  سلامت  ارتقاد  هند  ه  زند  گى  سبك  مقد  مه: 
هد  ف"  با  حاضر  مطالعه  زمينه،  اين  د  ر  موجود    مطالعات  كمبود    به  باتوجه  است.  ماژور  بتا-تالاسمى  به 
تعيين ارتباط بين سبك زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت با كيفيت زند  گى د  ر ميان بيماران بزرگسال مبتلا به 

بتا-تالاسمى ماژور"، انجام شد  .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى از نوع توصيفى-تحليلى بر روى 389 بيمار بالاى 18 سال مبتلا به 
بتا-تالاسمى ماژور مراجعه كنند  ه به مراكز د  رمان تالاسمى تحت پوشش علوم پزشكى تهران، علوم پزشكى 
ايران و سازمان انتقال خون ايران، انجام شد  . ابزار گرد  آورى اطلاعات پرسشنامه اى شامل سه بخش بود  : 
پرسشنامه اطلاعات د  موگرافيك و بالينى، نسخه فارسى پرسشنامه 12 سوالى كيفيت زند  گى(SF-12) و 
نسخه فارسى پرسشنامه سبك زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت 52 سوالى والكر(HPLP-II).د  اد  ه ها با استفاد  ه 
از نرم افزار SPSS نسخه 23 تجزيه و تحليل شد   و نتايج د  ر سطح آمارى ( p <0/05 ) معنى د  ار تلقى 

شد  ند  .
يافته ها: ميانگين سن شركت كنند  گان د  ر مطالعه 8/3±30/23 بود  . ميانگين امتياز كيفيت زند  گى و سبك 
زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت بيماران تحت بررسى به ترتيب 23/38±61/44 و 21/53±127/28به د  ست 
آمد  . بالاترين امتياز مربوط به بعد   معنوى سبك زند  گى زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت(5/74±23/96) و 
كمترين مربوط به بعد   فعاليت بد  نى (3/95±11/32) بود  . وضعيت كيفيت زند  گى كل و ابعاد   خلاصه سنجش 
جسمانى وروانى آن د  ر ميان بيماران بزرگسال مبتلا به تالاسمى ماژور د  ر حد   متوسط بود  .4 بعد   سبك 
 ،(β=0/242 ،p<0/001)فعاليت بد  نى ،(β=0/374 ،p<0/001)زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت: رشد   معنوى
-0/113 ،p<0/031)  و مسئوليت پذيرى د  ر قبال سلامت خود (β=0/185 ،p<0/001)روابط بين فرد  ى

=β)، به ترتيب بيشترين ميزان تاثير، پيش بينى كنند  ه كيفيت زند  گى بيماران بزرگسال مبتلا به تالاسمى 
ماژور بود  ند  . 6 بعد   سبك زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت روى هم 37/9 د  رصد   از واريانس كيفيت زند  گي را 

د  ر بيماران تحت بررسى را پيش بينى مى كرد  ند  .
نتيجه گيري: وضعيت كيفيت زند  گى و سبك زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت د  ر ميان بيماران تالاسمى قابل 
قبول نمى باشد  ، بنابراين پيشنهاد   مى شود   انواع مد  اخلات آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت با تمركز بر 3 

بعد   رشد   معنوى، فعاليت بد  نى و روابط بين فرد  ى د  ر ميان اين بيماران طراحى و اجرا شود  .

كليد   واژه: كيفيت زند  گى، سبك زند  گى، بزرگسال، بتا-تالاسمى
  

  

ارتباط بين سبك زند  گى ارتقاد  هند  ه سلامت با كيفيت زند  گى د  ر ميان بيماران بزرگسال 
مبتلا به بتا-تالاسمى ماژور 

مينا ماهرى
و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  استاد  يار،   *
د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  سلامت،  ارتقاء 
د  انشگاه  بارورى،  بهد  اشت  تحقيقات  مركز  بهد  اشت، 
مسئول:   نويسند  ه  ايران.  اروميه،  اروميه،  پزشكى  علوم 

،09035499328
 Email: kabehmahery@yahoo.com

 فاطمه د  ارابى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  استاد  يار، 
پزشكى  علوم  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  سلامت، 

اسد  آباد  ، اسد  آباد  ، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه:  خد  مات غيرضرورى، خد  ماتى  مى باشند   كه استفاد  ه از آن ها يا مفيد   نيست و يا آسيب استفاد  ه 
از آن بيشتر از تأثير آن مى باشد  ، تجويز اين خد  مات هم از بعد   بيمار و هم از بعد   پزشك وجود   د  ارد  . 
د  ر بعضى مواقع نگرانى و اصرار بيماران مى تواند   پزشكان را به انجام اقد  امات تشخيصى غير ضرورى 
ترغيب كند  ، حتى د  ر برخى موارد   بيماران براى اينكه پزشكان را تحريك كنند   علايم و نشانه ها را غير 
د  ر  القايى  تقاضاى  افزايش  منجربه  اين  و  مى كنند    تشريح  پزشكان  براى  هستند    انچه  از  حاد  تر  و  واقعى 
حوزه سلامت مى شود  .بنابراين هد  ف از پژوهش حاضر، بررسى خد  مات غيرضرورى ارائه شد  ه  د  ر نظام 

سلامت ايران مى باشد  .
روش بررسى: پژوهش حاضر به شكل مرورى به بررسى پژوهش هاى مرتبط به اين حوزه به جستجوى 
و  تقاضاى القايى"  و "  پروسيجرها و ازمايش هاى غيرضرورى"  و "  خد  مات غيرضرورى"  عباراتى نظير" 
"overuse " و تركيب واژگان كليد  ى د  ر پايگاه هاى اطلاعاتى مرتبط نظير "SID" و "Google scholar" و 
جستجوي پيشرفته د  ر Google انجام شد  . معيارهاى ورود   شامل د  ر د  سترس بود  ن چكيد  ه يا متن كامل 
مقاله، مطالعات انجام شد  ه د  ر حوزه خد  مات غيرضرورى و معيار خروج شامل قرار ند  اشتن د  ر محد  ود  ه 

زمانى بود  . جمعا30 مقاله به د  ست آمد   كه به 15پژوهش انجام يافته مرتبط با موضوع پرد  اخته شد  .
هزينه بر  شايع،  سلامت  نظام هاى  د  ر  غيرضرورى  خد  مات  ارائه  د  اد  ،  نشان  مطالعات  يافته هاى  يافته ها: 
و حتى مضر است. ضعف د  رنظارت، افزايش تعرفه هاى خد  مات د  رمانى و كاهش پرد  اخت از جيب 3 
عاملى است كه د  ر حوزه سلامت از آن به عنوان عوامل افزايش تقاضاى خد  مات القايى ياد   شد  ه است. 
پيشگيرى از ارائه خد  مات غيرضرورى و ارائه خد  مات ضرورى مى تواند   تاثيرات زياد  ى بر كاهش هزينه 
و افزايش كيفيت خد  مات د  اشته باشد  . د  ر كنار هزينه هاى هنگفتى كه صرف ارايه خد  مات و مراقبت هاى 
بهد  اشتى مى شود  ، طبق برآورد  هاى انجام شد  ه  بيش از 30٪ از مراقبت ها و خد  مات فراهم شد  ه براى 

بيماران غير ضرورى است.
نتيجه گيري:  نتايج مطالعات نشان د  اد   براى كاهش خطاهاى تشخيصى و جلوگيرى از انجام كارهاى بيهود  ه، 
گران قيمت و اقد  امات غير ضرورى و هزينه هاى ناشى از آن، پزشكان ميتوانند   با افزايش تبحر و تخصص 
و شناخت اشتباهات احتمالى خود   نقش بسزايى د  ر اين امر د  اشته باشند  . مى توان از طريق افزايش كارايى، 
مد  يران و تصميم گيرند  گان را د  ر تهيه و توزيع صحيح منابع نظام سلامت يارى كرد   هم چنين  تشكيل كميته 
بررسى بهره برد  ارى از منابع د  ر سطح وزارت بهد  اشت و بيمارستانها مى تواند   امكان بهبود   بهره برد  ارى از 
منابع نظام سلامت كشور را با كنترل مستمر اطلاعات مربوط به استفاد  ه از منابع نظام سلامت فراهم آورد  .

  
كليد   واژه: خد  مات غيرضرورى، پيشگيرى، تقاضاى القايى

  

زهرا مبارك
و  بهد  اشتى  خد  مات  مد  يريت  كارشناسى  د  انشجوى   *
مد  يريت  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته  د  رمانى، 
تبريز،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى،  رسانى  اطلاع  و 

تبريز، ايران. نويسند  ه مسئول:09145508923
Email:z.mobarak94@gmail.com

فاطمه فرهاد  ى
و  بهد  اشتى  خد  مات  مد  يريت  كارشناسى  د  انشجوى 
مد  يريت  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته  د  رمانى، 
تبريز،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى،  رسانى  اطلاع  و 

تبريز، ايران

 بررسى مرورى خد  مات غيرضرورى ارائه شد  ه د  ر نظام سلامت ايران
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چكيد  ه
استفاد  ه  به  علاقه  و  است  گسترش  حال  د  ر  سرعت  به  جهان  سراسر  د  ر  اينترنت  از  استفاد  ه  مقد  مه: 
اعتياد  آور از اينترنت به ويژه د  ر ميان نوجوانان مشكلاتى را د  ر عملكرد   مد  رسه، روابط خانواد  گى و خلق 
و خوى د  ربر د  اشته است. يكى از متغيرهاى موثر د  ر كاهش اثرات زيان آور اينترنت، حمايت اجتماعى 
مى باشد  . بر اين اساس مطالعه حاضر با هد  ف تعيين شيوع و فاكتورهاى حمايتى مرتبط با ميزان استفاد  ه از 

اينترنت د  ر د  انش آموزان د  بيرستانى د  ختر شهر نوشهر د  ر سال 1397 انجام گرد  يد  .
روش بررسى: اين مطالعه به صورت توصيفي-تحليلي و روي 210 نفر از د  انش آموزان د  بيرستانى د  ختر 
شهر نوشهركه به صورت نمونه گيرى تصاد  في خوشه اي انتخاب شد  ند   د  ر سال 1397 انجام گرفت. جهت 
گرد  آورى د  اد  ه ها، از پرسشنامه هاى اطلاعات د  موگرافيك، اعتياد   به اينترنت يانگ و حمايت اجتماعى 
د  رك شد  ه (MSPSS) زيمت، استفاد  ه گرد  يد  . تجزيه تحليل د  اد   ه ها با استفاد  ه از نرم افزار SPSS نسخه 

22 و با كمك آزمو نهاي توصيفي و تحليلي د  ر سطح معنى د  ارى (p  >0/05) انجام گرد  يد  .
و  متوسط   ٪20/1 ضعيف،  آموزان  د  انش  تحصيلى٪3/9  وضعيت  آمد  ه  د  ست  به  نتايج  طبق  يافته ها: 
41/2٪ خوب گزارش گرد  يد   و د  ر 34/8٪ د  انش آموزان سطح آن نامشخص بود  . از لحاظ ميزان استفاد  ه 
از اينترنت  55/9٪ به عنوان كاربران عاد  ى، 42/2٪ كاربران د  ر معرض اعتياد   و 2٪ به عنوان كاربران 
معتاد   به اينترنت طبقه بند  ى شد  ند  . تجزيه و تحليل فاكتورهاى حمايتى نشان د  اد   كه ارتباط ميان ابعاد   
حمايت اجتماى د  رك شد  ه و ميزان استفاد  ه از اينترنت، به ترتيب د  ر بعد   فاكتورهاى خانواد  گى 0/431-، 
د  ر بعد   د  وستان 0/255- و د  ر رابطه با افراد   مهم د  يگر د  ر زند  گى د  انش آموزان، 0/323- مى باشد   كه 
همه اين روابط معنى د  ار و د  ر جهت منفى مى باشند   (p < 0/001). همچنين نتايج تحليل رگرسيون نشان 
د  اد   كه به ازاى  هر واحد   افزايش د  ر فاكتورهاى حمايتى، مقد  ار 0/507 واحد   كاهش د  ر متوسط متغير 

.(p < 0/001)   اعتياد   به اينترنت ايجاد   خواهد   شد
نتيجه گيري: ميزان بالاى استفاد  ه از اينترنت، د  انش آموزان را د  ر معرض خطر اعتياد   به اينترنت قرار 
خواهد   د  اد  . بنابراين طبق يافته ها، فاكتورهاى حمايتى مى توانند   تاثير زياد  ى د  ر پيشگيرى از اين خطر د  ر 
نوجوانان د  اشته باشند   از اين رو ضرورت انجام مد  اخلاتي جهت آموزش استفاد  ه صحيح از اينترنت و 

تقويت فاكتورهاى حمايتى به ويژه از سوى خانواد  ه جهت پيشگيرى پيشنهاد   مى شود  .  

كليد   واژه:  شيوع،  فاكتورهاى حمايتى، اينترنت، د  انش آموزان د  بيرستانى، د  ختر  

 بررسى شيوع و فاكتورهاى حمايتى مرتبط با ميزان استفاد  ه از اينترنت د  ر د  انش آموزان 
د  بيرستانى د  ختر شهر نوشهر سال 1397 

مريم متاجى اميررود  
* د  انشجوى د  كترا ( آموزش بهد  اشت و ارتقا سلامت، 
ايمنى،  و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه 
ايران).  تهران،  بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه 

نويسند  ه مسئول: 09148169616
Email: m.mataji2009@gmail.com  

طيبه مرعشى
سلامت،  ارتقا  و  بهد  اشت  (آموزش  د  انشگاه  استاد  يار 
ايمنى،  و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه 

د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى، تهران، ايران)
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چكيد  ه
مقد  مه: گسترش اينترنت به عنوان يكى از مهمترين جنبه هاى رشد   تكنولوژى و استفاد  ه افراطى از آن، 
تغييرات شگرفى د  ر سبك زند  گى افراد   ايجاد   نمود  ه كه منجر به ايجاد   نگرانيهايى د  ر رابطه با سلامت 
افراد   به ويژه نوجوانان شد  ه است. بر اين اساس ما برآن شد  يم تا مطالعه اى را با هد  ف تعيين ارتباط 
اعتياد   به اينترنت با شاخص تود  ه بد  نى و سطح فعاليت فيزيكى د  ر د  انش آموزان د  ختر د  بيرستانى شهر 

نوشهر انجام د  هيم.
روش بررسى: مطالعه توصيفي- تحليلي حاضر د  ر سال 1397 روي 210 نفر از د  انش آموزان د  بيرستانى 
د  ختر شهر نوشهر انجام گرفت. روش نمونه گيرى به صورت خوشه اي تصاد  في بود   و د  انش آموزان 
اطلاعات  پرسشنامه هاى  شامل  ها  د  اد  ه  گرد  آورى  ابزار  شد  ند  .  مطالعه  وارد    د  اوطلبانه  كاملا  صورت  به 

د  موگرافيك، اعتياد   به اينترنت يانگ و پرسشنامه بين المللى فعاليت فيزيكى IPAQ بود  . 
تجزيه و تحليل د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار SPSS نسخه 22 و با كمك آزمو نهاي توصيفي و تحليلي 

د  ر سطح معنى د  ارى (p<0/05) انجام گرفت.
يافته ها: نتايج نشان د  اد   كه 25٪ د  انش آموزان فعاليت فيزيكى سبك، 71/1٪ متوسط و 3/9٪ فعاليت 
فيزيكى سنگين د  ارند   همچنين 55/9٪ از د  انش آموزان به عنوان كاربران عاد  ى، 42/2٪ د  ر معرض اعتياد   
و 2٪ به عنوان معتاد   به اينترنت هستند  . از لحاظ شاخص تود  ه بد  نى 20/1٪ د  انش آموزان لاغر، ٪53/9 
متناسب، 22/5٪ د  اراى اضافه وزن و 3/4٪ از د  انش آموزان مبتلا به چاقى بود  ند  . بين اعتياد   به اينترنت 
و فعاليت فيزيكى همبستگى معناد  ار و د  ر جهت منفى (0/68-) وجود   د  اشت همچنين ارتباط ميان ميزان 

.(p < 0/001)   استفاد  ه از اينترنت با فعاليت بد  نى و شاخص تود  ه بد  نى از لحاظ آمارى معنى د  ار بود
نتيجه گيري: طبق نتايج به د  ست آمد  ه ميزان استفاد  ه از اينترنت با سطح فعاليت فيزيكى و وزن افراد   
مرتبط است به گونه اى كه با افزايش ميزان استفاد  ه از اينترنت، فعاليت فيزيكى رو به كاهش گذاشته 
ويژه  به  چاقى  پيشروند  ه  رشد    شاهد    ما  كه  آنجايى  از  و  رفت  خواهد    بالا  افراد    وزن  آن  د  نبال  به  و 
د  ر  منسجم  و  ضرورى  مد  اخلاتى  برنامه هاى  تا  مى گرد  د    پيشنهاد    هستيم،  جامعه  نوجوانان  و  د  ركود  كان 
جهت استفاد  ه صحيح از اينترنت و توسعه فعاليت فيزيكى به ويژه د  ر مد  ارس د  ر د  ستور كار قرار گيرد  . 

  
كليد   واژه: اعتياد   به اينترنت، شاخص تود  ه بد  نى، فعاليت فيزيكى، د  ختران د  بيرستانى

  

مريم متاجى اميررود  
* د  انشجوى د  كترا ( آموزش بهد  اشت و ارتقا سلامت، 
ايمنى،  و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه 
ايران).  تهران،  بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه 

نويسند  ه مسئول:09148169616
m.mataji2009@gmail.com  

سعيد  ه متاجى اميررود  
محيط،  بهد  اشت  (مهند  سى  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى 
علوم  بهد  اشت، د  انشگاه  محيط، د  انشكد  ه  بهد  اشت  گروه 

پزشكى مازند  ران)

 بررسى ارتباط اعتياد   به اينترنت با شاخص تود  ه بد  نى و سطح فعاليت فيزيكى د  ر 
د  انش آموزان د  ختر د  بيرستانى شهر نوشهر د  ر سال 1397
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چكيد  ه
مقد  مه: بيماريهاى قلبى-عروقى بيشترين ميزان مرگ و مير را د  ر كشورهاى توسعه يافته د  ارند   و يكى از 
علل اصلى بار بيمارى د  ر كشورهاى د  ر حال توسعه مى باشند  ، كيفيت زند  گى بيماران تحت تأثير ميزان 
سطح سواد   سلامت و آگاهى افراد   از د  رك صحيح، تفسير و د  ريافت به موقع خد  مات سلامتى است. اين 
پژوهش با هد  ف بررسى ارتباط سطح سواد   سلامت با كيفيت زند  گى بيماران تحت آنژيوپلاستى مراجعه 

كنند  ه به مركز آموزشى د  رمانى قلب رشت د  ر سال 1396انجام شد  .
روش بررسى: جامعه آماري اين مطالعه تحليلى مقطعى تمام بيماران تحت آنژيوپلاستى مراجعه كنند  ه به 
د  رمانگاه تخصصى و بسترى مركز آموزشى د  رمانى پژوهشى قلب د  كتر حشمت رشت بود  ند   كه از ميان 
آنها 90 نفر به روش نمونه گيري تصاد  فى ساد  ه انتخاب شد  ند   تا به پرسشنامه سواد  سلامت بزرگسالان 
ايرانى و پرسشنامه11سوالى كيفيت زند  گى بيماران عروق كرونرى پاسخ د  هند  . تحليل د  اد  ه ها د  ر نرم افزار 
SPSS نسخه 21 با استفاد  ه از آمار توصيفى و آزمونهاى آمارى همبستگى پيرسون و ضريب رگرسيون 

خطى چند  گانه د  ر سطح معنى د  ارى كمتر از 0/05 انجام شد  .
يافته ها: ميانگين سنى بيماران 11/85±60/37 سال و 77/8 د  رصد   آنان مرد   بود  ند  . د  ر بررسي ابعاد   
كيفيت زند  گي با ابزار  Seattle Angina Questionnaire، بيشترين و كمترين نمره به ترتيب به ابعاد   
عملكرد   جسمانى و بخش د  رك از بيمارى تعلق گرفت. ميانگين نمره سواد   سلامت بيماران ±29/58 
به تلفن گويا و ماهواره و كمترين  47/75 بود  . بيشترين روش د  ريافت اطلاعات سواد   سلامت مربوط 
ميزان مربوط به پرسيد  ن از پزشك و كاركنان سلامت بود  . بين تحصيلات، جنس، سن، تاهل و د  رآمد   با 
نمره كل سواد   سلامت ارتباط معنى د  ار وجود   د  اشت به طورى كه افراد   با سطح سواد  سلامت بالاتر، مرد  ، 
جوانتر، مجرد   و د  اراى تحصيلات و د  رآمد   بالاترى بود  ند  . بين نمره كل سواد   سلامت و نمره كل كيفيت 
زند  گى ارتباط آمارى معنى د  ارى وجود   ند  اشت(P=0/618). نتايج تحليل رگرسيون چند  گانه نشان د  اد   از 
بين ابعاد   سواد   سلامت، حيطه تصميم گيرى و رفتار، پيش گويى كنند  گى بهترى براى كيفيت زند  گى بالاتر 

 .(P4=0/01 , 0,19=β)   د  ر بيماران آنژيوپلاستى د  ارد
نتيجه گيري: اغلب بيماران مورد   بررسي د  اراي سواد   سلامت ناكافي و مرزى بود  ند  . سواد   سلامت كافى 
مى تواند   با پيشگيرى از مشكلات قلبى عروقى و تبعيت از د  رمان، به ميزان قابل توجهى از بار بيمارى 
كاسته و د  ر كليه هزينه هاى بخش سلامت صرفه جويى نمايد  . د  ريافت بيشترين اطلاعات سلامت از منابع 
غير علمى نياز به تامل و بازنگرى د  ر روش هاى انتقال اطلاعات لازم به بيماران قلبى د  ارد  . بنابراين با 
برنامه ريزى و طراحى برنامه هاى آموزشـى مفيـد   د  ر زمينه سواد   سلامت مى توان جهت  توسعه مهارتهاى 

سـواد  سـلامت د  رجامعه گامى مؤثر برد  اشت وكيفيت زند  گى بيماران را نيز ارتقاء د  اد  .
  

كليد   واژه: آنژيوپلاستى، سواد   سلامت، كيفيت زند  گى

 ارتباط سواد   سلامت و كيفيت زند  گى د  ر بيماران تحت آنژيوپلاستى شهر رشت 

فتانه بخشى
* استاد  يار، متخصص آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، 
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، 

ايران.نويسند  ه مسئول:   01333849413،
Email: f.bakhshi@gums.ac.ir  

ارسلان سالارى
فلوشيپ  و  عروق  و  قلب  تخصص  فوق  د  انشيار، 
بيماريهاى  تحقيقات  مركز  كارد  يولوژى،  اينترونشنال 
پزشكى،  د  انشكد  ه  حشمت،  بيمارستان  عروق،  و  قلب 

د  انشگاه علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران.
محبوبه قلى پور

تحقيقات  مركز  عروق،  و  قلب  متخصص  استاد  يار، 
د  انشگاه  حشمت،  بيمارستان  عروق،  و  قلب  بيماريهاى 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران.
شاهين عليزاد  ه

و  قلب  بيماريهاى  تحقيقات  مركز  عمومى،  پزشك 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  حشمت،  بيمارستان  عروق، 

گيلان، رشت، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: پس از جراحي باي پاس عروق كرونر موارد  ي از انزواي اجتماعي، عد  م پذيرش د  رمان و د  رك 
جنبه هاى  اين  به  برد  ن  پى  براى  راهها  از  يكى  ميگرد  د  .  مشاهد  ه  د  ربيماران  سلامتي  وضعيت  از  منفي 
خاص، همانا اند  ازه گيرى كيفيت زند  گى است. لذا مطالعه حاضر با هد  ف تعيين تاثير آموزش رفتارهاى 
خود  مراقبتى بركيفيت زند  گى بيماران پس ازجراحى باى پس عروق كرونر بر مبناى مد  ل ارتقاء د  هند  ه 

سلامت پند  ر طراحى واجراشد  ه است.
روش بررسى: اين مطالعه نيمه تجربى د  رسال 1395 بر روى بيماران جراحى قلب، كه د  ر بيمارستان 
مركز قلب مازند  ران تحت عمل جراحى پيوند   عروق كرونر قرار گرفته بود  ند  ، انجام شد  . نمونه ها به روش

Block Randomization  بد  و گروه مد  اخله و كنترل تقسيم شد  ند  . حجم نمونه با استفاد  ه از فرمول 
تعيين حجم 220نفر (د  ر هر گروه 110 نفر) تعيين شد  . گرد  آورى اطلاعات با استفاد  ه از پرسشنامه و از 
طريق مصاحبه به د  ست آمد  . د  ر اين مطالعه جهت جمع آورى اطلاعات ازپرسشنامه خود  مراقبتى مبتنى 
بر مد  ل ارتقاء سلامت پند  رد  ر بيماران جراحـى قلب و پرسشنامه كيفيت زند  گى SF-36 استفاد  ه شد  . 
بيماران گروه مد  اخله بر اساس نتايج حاصل از پرسشنامه خود  مراقبتى آموزش د  يد  ند  . جهت آموزش از 
روش هاى پرسش و پاسخ وترغيب كلامى بيماران، فراهم كرد  ن شرايط تمرين و نمايش د  اد  ن رفتارهاى 
مطلوب توسط بعضى از بيماران استفاد  ه شد  . مد  اخله آموزشى د  ر 6 هفته و هر هفته يك جلسه بمد  ت 
60 تا 90 د  قيقه برگزار گرد  يد  . پيگيرى و آموزش مد  اوم بيماران بصورت 3 و 6 ماه پس از مد  اخله انجام 
شد  . تجزيه وتحليل د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار SPSS-22  وآزمون كاى اسكوئر وآناليز واريانس با 

د  اد  ه هاى تكرارى انجام شد  . 
يافته ها: نتايج آناليز واريانس با د  اد  ه هاى تكرارى نشان د  اد  كه سازه هاى مختلف كيفيت زند  گى د  ر طى سه 
زمان قبل، 3 و 6 ماه پس از مد  اخله بطور معنى د  ارى تغيير كرد  ه بود   (p <0/001).  همچنين ميانگين 
كنترل  گروه  از  بالاتر  زمان  سه  هر  د  ر   (56/244 ±1/474) مد  اخله  د  رگروه  كل  زند  گى  كيفيت  نمره 
(1/508± 48/120) بود   و تغييرات كيفيت زند  گى كل د  ر گروه مد  اخله روند   صعود  ى ترى نسبت به 
روند   تغييرات د  ر گروه كنترل د  اشت. اين مساله مفهوم وجود   اثر متقابل بين مد  اخله و تغييرات د  ر ميانگين 

كيفيت زند  گى كل را نشان د  اد  . 
نتيجه گيري: با توجه به نتايج اين پژوهش و قابليت اجرايى بود  ن برنامه آموزش خود  مراقبتى، كه د  ر اين 
پژوهش طراحى وبكارگرفته شد  ، استفاد  ه ازاين مد  ل بعنوان يك الگوجهت انجام رفتارهاى خود  مراقبتى د  ر 

بهبود   وارتقاى كيفيت زند  گى بيماران پس از جراحى قلب، توصيه و تاكيد   مى گرد  د  .  

كليد   واژه: خود  مراقبتى، كيفيت زند  گى،  جراحى  باى پس عروق كرونر، مد  ل ارتقاء د  هند  ه سلامت پند  ر  

حسين محسنى پويا
* PhD  آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشگاه 
علوم پزشكى مازند  ران، سارى، ايران . نويسند  ه مسئول: 

 01133324001
hosseinmohsenipouya@gmail.com 

فرشته مجلسى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  علمى،  هيات 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، 

ايران
رحمان غفارى

استاد  يار، گروه جراحى قلب، د  انشكد  ه پزشكى، د  انشگاه 
علوم پزشكى مازند  ران، سارى، ايران 

ويد  ا نثارحسينى
استاد  يار، گروه د  اخلى قلب و عروق، د  انشكد  ه پزشكى، 

د  انشگاه علوم پزشكى مازند  ران، سارى، ايران 
عباس رحيمى فروشانى

د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  حياتى،  آمار  گروه  استاد  ، 
علوم پزشكى تهران، تهران، ايران 

 تاثير آموزش خود  مراقبتى بر كيفيت زند  گى بيماران پس از جراحى  باى پس عروق كرونر 
برمبناى مد  ل ارتقاء د  هند  ه سلامت پند  ر
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چكيد  ه
مقد  مه: افزايش جمعيت سالمند  ان د  ر سالهاى اخير باعث شد  ه تا ميزان بيماريهاى مزمن و د  ر نتيجه نيازبه 
مراقبت د  ر آنها افزايش چشمگيرى پيد  ا كند   و مد  يريت آن  از طريق انجام رفتارهاى خود  مراقبتى الزامى 
است. لذا مطالعه حاضر با هد  ف تعيين تاثير آموزش مبتنى بر مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى بر رفتار خود  مراقبتى 
سالمند  ان مبتلا به پرفشارى خون مراجعه كنند  ه به مراكز خد  مات جامع سلامت شهر د  اران انجام شد  ه 

است. 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه نيمه تجربى قبل و بعد   با گروه مد  اخله است كه د  ر آن 100 
نفر از سالمند  ان مبتلا به پرفشارى خون تحت پوشش مراكز خد  مات جامع سلامت شهر د  اران به صورت 
تصاد  فى ساد  ه به د  و گروه مد  اخله و كنترل تقسيم شد  ند  . هر د  و گروه پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بر 
سوالات د  موگرافيك، آگاهى، سازه هاى مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى و رفتار خود  مراقبتى بود   كه روايى و پاياى 
آن به تاييد   رسيد  ه تكميل كرد  ند  .اطلاعات به صورت مصاحبه از د  عوت كنند  گان جمع آورى شد  . تحليل 
د  اد  د  ه ها از نرم افزر SPSSويرايش 18،آزمونهاى آمارى تى مستقل، تى زوجى، كاى اسكوئر، فيشراستفاد  ه 

شد  .
يافته ها: ميانگين گروه سنى مورد   مطالعه د  ر گروه مد  اخله 6/5±66/6 و د  ر گروه كنترل 67/4±6/3 
براى  راهنما  شد  ه،  د  رك  موانع  و  منافع  شد  ت،  حساسيت،  نمره  ميانگين  بين  مد  اخله  از  قبل  بود  .  سال 
وجود    د  ار  معنى  اختلاف  آموزشى  مد  اخله  از  قبل  گروه  د  و  د  ر  ورفتارخود  مراقبتى   عمل،خود  كارآمد  ى 
ند  اشت .(P<0/05) د  ر گروه مد  اخله ميانگين نمرات آگاهى و اجزاء مد  ل بعد  از مد  اخله آموزشى افزايش 

. (P<0/001).معنى د  ارى يافت
نتيجه گيري: نتايج حاصل از اين مطالعه نشان مى د  هد   كه به كارگيرى مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى ابزارى اثر 

بخش براى انجام رفتارهاى خود  مراقبتى د  رسالمند  ان مبتلا به پرفشارى خون است. 

كليد   واژه: مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى، خود  مراقبتى، سالمند  ان، پرفشارى خون

 تاثير آموزش مبتنى بر مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى بر رفتار خود   مراقبتى سالمند  ان مبتلا به 
پر فشارى خون مراجعه كنند  ه به مراكز خد  مات جامع سلامت،شهر د  اران، 1396-1397

مريم محمد   شريفى د  ارانى
بهد  اشت،  آموزش  گروه  ارشد  ،  كارشناسى  د  انشجوى 
د  انشكد  ه علوم و فناوريهاى پزشكى، د  انشگاه آزاد   واحد   

علوم تحقيقات تهران، ايران
زهرا جليلى

سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  د  انشيار،گروه 
آزاد    د  انشگاه  پزشكى،  فناورى هاى  و  علوم  د  انشكد  ه 
مسئول:  نويسند  ه  ايران.  تهران،  تحقيقات  علوم  واحد   

09128114882
Zahra.jalili@gmail.com

اكبر حسن زاد  ه
د  انشكد  اه  زيستى،  آمار  و  اپيد  ميولوژى  گروه  مربى- 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى اصفهان، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه:    فست فود  ها مولود   جامعه صنعتى و مد  رن هستند   كه به جوامع د  يگر از جمله كشور ما نفوذ كرد  ه 
است مصرف اين مواد   ارتباط مستقيم با چاقى و عوارض قلبى و عروقى د  ارد  . مصرف فست فود   به د  ليل 
د  اشتن كالرى زياد   و اسيد   چرب ترانس چاق كنند  ه است. هم چنين مصرف آنها اغلب باچاقي، افزايش 
كلسترول خون، بيماري هاى قلبي - عروقي، د  يابت نوع د  و و برخي از سرطان ها مرتبط است. متاسفانه 
استفاد  ه از فست فود   د  ر سال هاى اخير بين نوجوانان و جوانان كشورمان افزايش د  اشته است؛ هد  ف اين 
مطالعه تعيين پيش بينى كنند  ه هاى مصرف فست فود   بر اساس مد  ل تصورات-تمايلات د  ر د  انشجويان 

د  ختر د  انشگاه علوم پزشكى يزد   بود  .
روش بررسى:  د  ر اين مطالعه توصيفى-تحليلى  245 نفر از د  انشجويان د  ختر د  انشگاه علوم پزشكى يزد   با 
نمونه گيرى طبقه اى وتصاد  فى از 6 خوابگاه انتخاب شد  ند  . اطلاعات با استفاد  ه از پرسشنامه (محقق ساخته) 
مبتنى بر مد  ل تصورات- تمايلات كه شامل اطلاعات د  موگرافيك و سوالات اصلى، با روايى و پايايى قابل 
قبول و به روش خود  گزارشى جمع آورى شد  . آناليز د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار spss18 و آزمون هاى 

آمارى همبستگى، رگرسيون و ANOVA انجام شد  .
نگرش،  تصورات،  فود  ،  فست  مصرف  عد  م  قصد    سازه هاى  نمره  ماكزيمم  از  ميانگين  د  رصد    يافته ها: 
هنجار انتزاعى و تمايلات به ترتيب57، 66/2، 51، 53، 67/5 بود  . همبستگى مثبت آمارى بين قصد   
عد  م مصرف فست فود   با سازه  هاى نگرش، هنجار اجتماعى، تصورات و تمايلات نسبت به عد  م مصرف 
فست فود   وجود   د  اشت. سازه هاى نگرش و هنجار انتزاعى توانستند   0/174 د  رصد   از واريانس قصد   عد  م 
مصرف فست فود   را پيش بينى كنند   هم چنين سازه نگرش  د  ر بين سازه ها قويترين پيش بينى كنند  ه 

 (β=0/38) .  بود
نتيجه گيري: با توجه به پيش بينى كنند  گى سازه نگرش د  ر مصرف فست فود  ، پيشنهاد   ميشود   د  ر طراحى 

برنامه هاى آموزشى جوانان به نقش آگاهى و نگرش بيشتر توجه گرد  د  .

كليد  واژه: فست فود  ، د  انشجويان، مد  ل تصورات-تمايلات

سيد   سعيد   مظلومى محمود  آباد  
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد   
د  انشكد  ه  سلامت،  مؤثربر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات 
بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد  وقى، يزد  ، ايران

زهرا محمد   يوسفى ورد  نجانى
* كارشناس آموزش بهد  اشت، گروه آموزش و ارتقاى 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشتى،  معاونت  سلامت، 

شهركرد  ، شهركرد  ، ايران. نويسنده مسئول:
Email: Zahrayousefi93@yahoo.com

حسين فلاح زاد  ه
استاد   مركز تحقيقات پيشگيري و اپيد  ميولوژي بيماري 
هاي غيرواگير، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 
يزد  ،  يزد  ،  صد  وقى  شهيد    د  رمانى   بهد  اشتى  خد  مات  و 

ايران
اسما فرخيان

سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراى  د  انشجوى 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  آموزش  گروه 
د  انشگاه علوم پزشكى و خد  مات بهد  اشتى د  رمانى  شهيد   

صد  وقى يزد  ، يزد  ، ايران

بررسى پيش بينى كنند  ه هاى مصرف فست فود   د  ر د  انشجويان 
بر اساس مد  ل تصورات-تمايلات
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چكيد  ه
مقد  مه: سرطان د  هانه رحم ( سرويكس) چهارمين سرطان شايع و از مهمترين علل مرگ و مير زنان 
د  ر سراسر جهان است. د  ر كشورهاى د  ر حال توسعه كه منابع بهد  اشتى محد  ود   هستند   سرطان د  هانه 
رحم د  ومين علت شايع مرگ ناشى از سرطان د  ر زنان است. بنابر پيش بيني سازمان جهاني بهد  اشت  
بروز سرطان د  ر ايران د  ر سال 2020 به 85653 مورد   د  ر كل جمعيت و ميزان مرگ و مير ناشي ازآن 

به62897  مورد   خواهد   رسيد  .
 اين مطالعه با هد  ف تعيين روايى و پايايى پرسشنامه انجام پاپ اسمير مبتنى بر تئورى انگيزش محافظت 

زنان شهركرد   به روش تحليل عاملى اكتشافى و تاييد  ى انجام شد  .
روش بررسى: د  ر اين مطالعه توصيفى- تحليلى 300 نفر از زنان واجد   شرايط انجام پاپ اسمير شهرستان 
شهركرد   شركت نمود  ند  . پرسشنامه اوليه  شامل 9 سازه و 36 سوال بود  . روايى پرسشنامه به روش روايى 
صورى با استفاد  ه از نظر 10 متخصص و روايى محتوا با محاسبه نسبت و شاخص روايى محتوا اند  ازه 
گيرى شد  . هم چنين پايايى پرسشنامه  به روش همسانى د  رونى محاسبه شد  . براى بررسى ساختار 9 عاملى 

پرسشنامه هم  از تحليل عاملى تاييد  ى توسط نرم افزارamos  نسخه 20 استفاد  ه گرد  يد  .
پايايى  گرفت.  قرار  تاييد    0/79-1مورد    محد  ود  ه  با    CVI 0/97-1و   CVR با  پرسشنامه  يافته ها: 
پرسشنامه نيز با آلفاى كرونباخ 0/90-0/65 تاييد   شد  . هم چنين تحليل عاملى نشان د  اد   كه پرسشنامه 
د  ر جامعه مورد   هد  ف د  اراى برازش مورد   تاييد   ميباشد  . با محد  ود   كرد  ن ضريب همبستگى بالاى 0/4 
د  ر  نمود  .  تبيين  را  آزمون  متغيرهاى  واريانس  كل  د  رصد     65/5 مجموع  د  ر  متغيرها  برخى  حذف  و 
مقايسه نتايج حاصل از روش برآورد   حد  اكثر د  رستنمايى (پيش فرض نرمال بود  ن) و روش بوت استرپ 
(غيرنرمال) مشخص شد   كه با وجود   اينكه خطاى معيار د  ر روش حد  اكثر د  رسنمايى كوچكتر از روش بوت 
استرپ مى باشد    كه ممكن از منجر به نتايج معناد  ار د  ر روش حد  اكثر د  رسنمايى شود   اما نتايج معناد  ارى 
به كمك فاصله اطمينان ها نشان از عد  م تفاوت د  ر سطح معناد  ارى متغيرها  با هر د  و روش مى باشد   و 
د  ر هر د  و روش كليه پارامترهاى مد  ل معناد  ار مى باشد  (P<0/001). د  ر مد  ل نهايى 5 سوال حذف گرد  يد   

و د  ر نهايت 28 سوال باقى ماند  .
نتيجه گيري: نتايج اين مطالعه شـواهد   مناسـبي د  ر خـصوص اسـتحكام سـاختار عـاملي و پايـايي ابـزار 
فراهم  عاملى  تحليل  شيوه  به  شهركرد    زنان  سرويكس  سرطان  شناسايى  د  ر  محافظت  انگيزش  سنجش 
نمود  . نتايج اين مطالعه مـيتوانـد   د  ر توسعه ابزار سنجش سرطان سرويكس د  ر ساير شهرها، مـورد   توجـه 

پژوهـشگران قـرار گيرد  .

كليد   واژه: روان سنجى، انگيزش محافظت، سرطان سرويكس، تحليل عاملى

 روان سنجى پرسشنامه انگيزش محافظت د  ر شناسايى سرطان سرويكس زنان 
شهركرد   به شيوه تحليل عاملى 

زهرا محمد   يوسفى ورد  نجانى
* كارشناس آموزش بهد  اشت، گروه آموزش و ارتقاى 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشتى،  معاونت  سلامت، 

شهركرد  ، شهركرد  ، ايران. نويسنده مسئول:
Email: Zahrayousefi93@yahoo.com

الهه لعل منفرد  
سلامت،  ارتقائ  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترا  د  انشجوى 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

بهشتى،تهران،ايران
مريم تاتارى

پزشكى  علوم  د  انشگاه  زيستى،  آمار  ارشد    كارشناسى 
تربت حيد  ريه، تربت حيد  ريه، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: مطالعات نقش محافظتى ويتامين هاى آنتى اكسيد  ان د  ر برابر سميت فلزات سمى و انواع بيمارى ها 
را گزارش كرد  ه اند  . بنابراين، بررسى رفتار مصرف ويتامين هاى آنتى اكسيد  ان، به ويژه د  ر گروه هاى د  اراى 
مصرف  رفتارى  تغييرات  بررسى  مطالعه حاضر  از  هد  ف  است.  شد  ه  تأكيد    سمى،  فلزات  با  بالا  مواجهه 
ويتامين E پس از مد  اخله آموزشى، بر اساس تئورى انگيزش محفاظت د  ر ميان كارگران كارخانه سيمان 

است.
روش بررسى: 140 نفر شركت كنند  ه به طور تصاد  فى به گروه هاى مد  اخله آموزشى و گروه كنترل از ميان 
كارگران كارخانه سيمان اختصاص د  اد  ه شد  ند  . محتواى مد  اخله آموزشى شامل جلسات سخنرانى، بحث، 
پرسش و پاسخ، جلسات مشاوره فرد  ى، و ارائه پمفلت و كتابچه آموزشى بود  . سازه هاى خود  كارآمد  ى، 
كارايى پاسخ، حساسيت و شد  ت د  رك شد  ه و قصد   رفتار از طريق پرسشنامه تئورى انگيزش محفاظت و 

مصرف ويتامين E توسط پرسشنامه بسامد   خوراك بررسى شد  .
يافته ها: تفاوت معنى د  ارى بين گروه كنترل و گروه مد  اخله آموزشى بعد   از مد  اخله مشاهد  ه شد  . همچنين، 
نتايج تغييرات مثبت معنى د  ارى د  ر سازه هاى تئورى انگيزش محفاظت و مصرف ويتامين E د  ر گروه 

مد  اخله پس از آموزش نشان د  اد  .
نتيجه گيري: يافته هاي اين پژوهش حاكي از آن است كه مد  اخله آموزشى بر اساس تئوري انگيزش 
محفاظت تاثيرات مثبتى بر مصرف ويتامين E د  اشته و مي تواند   جهت بررسى رفتارهاي محفاظتي تغذيه 

اى مانند   مصرف ساير آنتي اكسيد  ان ها مورد   استفاد  ه قرار گيرد  .  

كليد   واژه: مد  اخله آموزشى، مصرف ويتامين، تئورى انگيزش محافظت، كارگران سيمان
  

سحر محمد  نبى زاد  ه 
علوم   د  انشگاه   محيط،   بهد  اشت   تحقيقات   مركز    *
مسئول:  نويسند  ه  ايران.  سنند  ج،  كرد  ستان،  پزشكى  

،09151054260
 Email: Sr_nabizadeh@yahoo.com

پروانه تيمورى
علوم   د  انشگاه   محيط،   بهد  اشت   تحقيقات   مركز  

پزشكى  كرد  ستان، سنند  ج، ايران 

بررسي تاثير مد  اخله آموزشي بر رفتار مصرف ويتامين E د  ر كارگران كارخانه سيمان 
بر اساس تئوري انگيزش محافظت 
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چكيد  ه
مقد  مه: مطالعات نشان د  اد  ه اند   كه عملكرد   محافظتى ويتامين هاى آنتى اكسيد  ان باعث افزايش مرگ 
جلوگيرى  آزاد    راد  يكال هاى  توسط  ها،  بافت  و  طبيعى  سلول هاى  تخريب  از  و  شد  ه  سرطانى  سلول هاى 
مى كند  . لذا بررسى رفتار مصرف ويتامين هاى آنتى اكسيد  ان د  ر بين كارگران د  ر معرض خطر و د  اراى 
مواجهه بالا با فلزات سمى به منظور كاهش مضرات مواجهه با اين فلزات ضرورت د  ارد  . اين مطالعه با 
هد  ف بررسى ارتباط بين سازه هاى تئورى انگيزش محفاظت و مصرف ويتامين C د  ر كارگران كارخانه 

سيمان انجام شد  ه است.
روش بررسى: د  ر اين مطالعه توصيفى-تحليلى، 420 كارگر كارخانه سيمان مورد   بررسي قرار گرفتند. 
ابـزار جمع آوري د  اد  ه ها شامل پرسشنامه محقق ساخته مبتني بر سازه هاي تئورى انگيزش محفاظت 
و نيز پرسشـنامه بسامد   خوراك بود  . پـس از جمع آوري د  اد  ه ها، بـه منظور تجزيه و تحليل و بررسى 
ارتباط بين سازه هاى نظريه انگيزش محفاظت و رفتار مصرف ويتامين  Cاز آزمون رگرسيون توسط نرم 

افزار SPSS استفاد  ه شد.
يافته ها: نتايج نشان د  اد   كه خود  كارآمد  ى، كارايى پاسخ و قصد   پيش بينى كنند  ه هاى رفتار مصرف ويتامين 
c بود  ند  . قصد   رفتارى و به د  نبال آن كارايى پاسخ به عنوان قوى ترين پيش بينى كنند  ه هاى رفتار مصرف 

ويتامين C تعيين شد  .
نتيجه گيري: با توجه به اين كه قصد   رفتارى و كارايى پاسخ به عنوان پيشگويي كنند  ه هاي قوى رفتار 
مصرف ويتامين C بود  ند  ، لذا د  ر برنامه ريزى ها و مد  اخلات آموزشى بر اساس نظريه انگيزش محفاظت 

به منظور بهبود   رفتار مصرف ويتامين توصيه مى گرد  د  .  

كليد   واژه: مصرف ويتامين، كارگران سيمان، تئورى انگيزش محافظت
  

 C بررسى ارتباط  سازه هاى تئورى انگيزش محفاظت با مصرف ويتامين
د  ر كارگران كارخانه سيمان

سحر محمد  نبى زاد  ه 
علوم   د  انشگاه   محيط،   بهد  اشت   تحقيقات   مركز    *
مسئول:  نويسند  ه  ايران.  سنند  ج،  كرد  ستان،  پزشكى  

،09151054260
 Email: Sr_nabizadeh@yahoo.com

پروانه تيمورى
علوم   د  انشگاه   محيط،   بهد  اشت   تحقيقات   مركز  

پزشكى  كرد  ستان، سنند  ج، ايران 
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چكيد  ه
 مقد  مه:  آموزش پاسخگو به معنى برنامه د  رسى است كه شالود  ه ى آن د  ريافت و پاسخگويي به نيازهاي 
سلامت جامعه و آماد  ه سازى فراگيران علوم پزشكى به نياز هاى سلامتى جامعه است. اساتيد   و مربيان  
نقش مهمى  د  ر  توانمند  ى  د  انشجويان پرستارى  د  ر بر آورد  ه نمود  ن نياز هاى د  رمانى بهد  اشتى فرد   ، 
خانواد  ه و جامعه مى توانند   د  اشته باشند   . هد  ف از اين مطالعه  تبيين تجربيات مربيان پرستارى از آموزش 

بالين پاسخگو بود  ه است .
روش بررسى: اين خرد  ه مطالعه با رويكرد   كيفى د  ر سال1397از طريق مصاحبه هاى نيمه ساختار با سوال 
باز پاسخ با 10 نفر از مربيان  بالين  د  انشجويان پرستارى  د  انشگاه علوم پزشكى گلستان انجام شد   . سوال  
اصلى  مطالعه " وقتى  مى گويم اموزش  پاسخگو د  ر بالين چه چيزى به ذهن شما مى ايد  ، برايم از تجربيات 
د  ر همه ى مصاحبه ها تكرار شد   و  براى غنى  تر شد  ن د  اد  ه ها  از  بالينى و آموزشى خود   مثال بزنيد  " 
سوالات كاوشى قبيل چرا و چگونه استفاد  ه شد   . مصا حبه ها خط به خط د  ست نويس و مطابق رويكرد   
كد  گذارى،تشكيل خوشه و طبقه بند  ى و آناليز شد  . از شركت كنند  گان رضايت نامه ى  "تحليل محتوا" 

شفاهى براى شركت د  ر اين مطالعه و ضبط صد  ا اخذ گرد  يد  .
يافته ها: مضمون اصلى اين مطالعه «ارائه مراقبت  با كيفيت»  با مضامين فرعى «بهبود    بيماران، مراقبت 
پيشگيرانه، رضايتمند  ى جامعه» بود   . مشاركت كنند  گان بر اين باور بود  ند    كه آموزش مى بايست د  ر رفتار 
د  انشجو تغيير ايجاد   كند    و  بر اساس  نياز هاى جامعه  و د  انشجو  باشد   .  اساتيد   و  مسئولين آموزشى 
مى بايست  بر اساس نياز جامعه  و هد  فمند    برنامه ريزى  نمايند   .و د  انشجويان د  ر جهت توانمند  ى تلاش 

نمايند  .
 نتيجه گيري:  نتايج اين مطالعه  بيانگر اين است  كه  مربيان  پرستارى بر اين باورند   كه د  ر جهت 
آموزش پاسخگوى جامعه. تد  ريس بر اساس نياز جامعه و د  انشجو تلاش مى كنند   و اين امر را از طريق 

پياد  ه سازى تئورى د  ر محيط بالينى انجام ميد  هند  . 

 كليد  واژه:  آموزش پاسخگو،  مربيان پرستارى، د  انشجو

 اعظم محمد  ى
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته    *

گلستان. تلفن: 09117319367
azammohamadi2015@yahoo.com   

د  كتر ثناگو
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته  

گلستان
د  كتر جويبارى

پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته  
گلستان

 تبيين تجربيات مربيان پرستارى از آموزش بالين پاسخگو :  
ارائه مراقبت با كيفيت 
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چكيد  ه
مقد  مه:   اموزش  بالينى   فرصتى  براى د  انشجويان  فراهم مى اورد    تا د  انش  نظرى را به مهارت هاى 
ذهنى و روانى حركتى  متنوعى كه براى مراقبت  از بيمار ضرورى است  تبد  يل كنند   . فضا هاى امورشى  
متنوع  مى تواند   فرصت هاى    ياد  هى  و ياد   گيرى  را  تسهيل نمايد    .  هد  ف از اين مطالعه تبيين  تجربيات 

مربيان پرستارى از استفاد  ه  از فضاهاى  آموزشى د  ر بالين  د  ر  د  انشجويان پرستارى مى باشد   
روش بررسى: اين مطالعه ى كيفى   د  ر سال 1397از طريق مصاحبه هاى نيمه ساختار با 10 تن از مربيان  
بالين  د  انشجويان   پرستارى  د  انشگاه علوم پزشكى گلستان انجام شد   . سوال  اصلى  مطالعه   وقتى  
مى گويم  فضاى اموزشى د  ر بالين چى به ذهن شما مى ايد   .  براى غنى  تر شد  ن د  اد  ه ها  از سوالات 
كاوشى چرا، چگونه  استفاد  ه شد   . مصا حبه ها خط به خط د  ست نويس و مطابق رويكرد   "تحليل محتوا" 
آناليز شد  .از شركت كنند  گان رضايت نامه ى شفاهى براى شركت د  ر اين مطالعه و ضبط صد  ا اخذ گرد  يد  .

يافته ها:   د  اد  ه  ها نشان مى د  هد     مربيان  پرستارى  د  ر بالين از فضاهاى  متنوعى   براى  ياد  گيرى 
ايستگاه  كنفرانس،  كلاس،اطاق  سالن،  راهرو،   بيمار،    بالين   ، مى كنند    استفاد  ه  پرستارى   د  انشجويان 
حياط   ، راد  يولوژى  آسانسور،    ، سرويس  سلف  ها،   پرستار  استراحت  اطاق  تريتمنت،  اطاق   پرستارى، 
بيمارستان  مى باشد   .مربيان سعى د  اشتند   با توجه به موقعيت  و شرايط ياد  گيرى  را براى  د  انشجو   ايجاد   
نمايند   .  اصل تعامل  بين استاد   ود  انشجو  تضاد   ند  اشتن  مطالب   اموخته شد  ه  با استاند  ار ها و د  انشجوى 

با انگيزه از موراد  ى بود   كه به ان اشاره شد   .  
نتيجه گيري:  نتايج اين مطالعه بيانگر اين است كه مربيان  علاوه بر   بر بالين بيمار از فضاهاى  د  يگر  
هم براى اموزش د  ر بالين  استفاد  ه  مى كنند   .  انجام پرو سيجر و مراقبت  بر بالين  بيمار، اماد  ه كرد  ن 
د  انشجويان براى  ارتباط با بيمار  و  اد  امه بحث   شرح حال گيرى  د  ر راهرو يا  كريد  ور،   نحوه نگهد  ارى 
انسولين  د  ر يخچال و  آماد  ه كرد   ن د  ارو د  ر اطاق تريتمنت، خواند  ن پروند  ه  و كارد  كس  د  ر ايستگاه  
پرستارى،ارائه   گزارش  مورد    د  ر  كلاس و اطاق كنفرانس، استفاد  ه از  زمان  چاى د  ر سلف سرويس 
براى پاسخ به سوالات د  انشجويان ، بحث د  ر مورد   بيمار د  ر حياط و اسانسور و  ازمايشات و  تستهاى  

بيمار د  ر راد  يولوژى و ازمايشگاه بود   .
 

كليد  واژه:  فضاى اموزشى،  مربيان  پرستارى، د  انشجو 

تبيين  تجربيات مربيان پرستارى از استفاد  ه  از فضاهاى  آموزشى د  ر بالين  
د  ر  د  انشجويان پرستارى 

 اعظم محمد  ى
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته    *

گلستان. تلفن: 09117319367
azammohamadi2015@yahoo.com   

د  كتر ثناگو
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته  

گلستان
د  كتر جويبارى

پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى   تحقيقات  كميته  
گلستان
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چكيد  ه
مقد  مه:  مصرف روغن ها، به د  ليل اين كه حاوى مقاد  ير بالايى از اسيد   هاى چرب اشباع و ترانس هستند  ، 
يكى از مهم ترين ريسك فاكتورهاى بيمارى قلبى و عروقى به حساب مى آيند  . امروزه بيماريهاى قلبى و 

عروقى،يكى از مهمترين علل مرگ و مير و ناتوانى ها د  ر تمام كشورهاى د  نيا است.
هد  ف از اين مطالعه  تعيين واصلاح الگوى مصرف روغن براساس الگوى پرسيد   پروسيد   د  ر خانوارهاى 

تحت پوشش مراكز خد  مات جامع سلامت شهرى رشت مى باشد  .
روش بررسى:  اين مطالعه كارآزمايى شاهد   د  ار تصاد  فى  چند   مرحله اى مى باشد   كه د  ر آن به مطالعه 
تاثير مد  اخله مبتنى بر الگو پرسيد   پروسيد   بر الگوى مصرف روغن د  ر خانواد  ه هاى تحت پوشش مراكز 
خد  مات جامع سلامت  شهرى رشت د  ر سال 96 بود  .جمعيت مورد   مطالعه 152 نفر از زنان خانوار شهر 
رشت بود  ند   كه بطور تصاد  فى  د  ر د  و گروه شاهد   و مورد   قرار گرفتند  .   ابزار گرد   آورى  اطلاعات شامل 
پرسشنامه با  49 سئوال بر اساس سازه هاى الگوى پرسيد   و پروسيد    بود  .نمونه هاى پژوهش بمد  ت 2 ماه 

پيگيرى شد  ند  .
يافته ها: : ميانگين نمره عملكرد  مرتبط با الگوى مصرف روغن د  ر گروه مد  اخله و كنترل بعد  از  مد  اخله 

با هم تفاوت د  ارد  .
(P< 0/005 )

نتيجه گيري:   مد  اخله آموزشى مبتنى بر الگو ى پرسيد   پروسيد   بر الگوى مصرف روغن د  ر خانواد  ه هاى 
تحت پوشش مراكز خد  مات جامع سلامت شهرى  موثر بود    و اين مطالعه كاربرد   الگوى پرسيد   پروسيد   

د  ر اصلاح الگوى مصرف روغن خانوار را نشان د  اد     

كليد   واژه: مد  اخله -الگوى پرسيد   و پروسيد  - روغن مصرفى

ساره محمد  ى
د  انشگاه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى 
رشت،  رشت،  بهد  اشت  گيلان،د  انشكد  ه  پزشكى  علوم 

ايران
د  كتر ربيع االله فرمانبر

علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار،د  كتراى   *
پزشكى گيلان،د  انشكد  ه بهد  اشت رشت، رشت، ايران

د  كتر مرجان مهد  وى روشن
استاد   يار،د  كتراى  تغذيه، د  انشگاه علوم پزشكى گيلان، 

گيلان، ايران
مهند  س سعيد   اميد  ى

پزشكى  علوم  آمار،د  انشگاه  ارشد    كارشناسى  مربى، 
گيلان،د  انشكد  ه بهد  اشت رشت، رشت، ايران  

 

تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر الگو ى پرسيد   پروسيد   بر الگوى مصرف روغن د  ر خانواد  ه هاى 
تحت پوشش مراكز خد  مات جامع سلامت شهرى  رشت د  ر سال 1396                     
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چكيد  ه
مقد  مه: سازمان جهانى بهد  اشت، سواد   سلامت را به عنوان يكى از بزرگترين تعيين كنند  ه هاى امر سلامت 
معرفى كره است. سطح سواد   سلامت د  ر گروههاي هد  ف مختلفي از جمله زنان بارد  ار بسيار مورد   اهميت 
مي باشد  ، چراكه سواد   سلامت، عنصري مهم د  ر توانايي يك زن براي د  رگير شد  ن د  ر فعاليتهاي منجر 
به ارتقاء سلامت خود   و كود  ك محسوب مي شود  . شناخت مهمترين عوامل تاثير بر سطح سواد   سلامت 
زنان و خصوصاً زنان نخست بارد  ار بسيار مهم است. لذا مطالعه ى حاضر با هد  ف تعيين ارتباط سطح سواد   

سلامت با وضعيت اقتصاد  ى اجتماعى زنان نخست بارد  ار شهر بوشهر صورت مى پذيرد  .
روش بررسى: د  ر اين پژوهش توصيفى- مقطعى، 100 زن نخست بارد  ار مراجعه كنند  ه به مراكز د  هگانه 
خد  مات جامع سلامت شهر بوشهر به شيوه تصاد  فى انتخاب شد  ند   و مورد   بررسى قرار گرفتند  . جهت 
گرد  آورى اطلاعات از پرسشنامه هاى استاند  ارد   سواد   سلامت (FCCHL) و پرسشنامه سنجش وضعيت 
براى  كنند  گان)  شركت  د  رصد    و  (ميانگين  توصيفى  آمار  گرد  يد  .  استفاد  ه   (SES) اجتماعى  اقتصاد  ى 
متغيرهاى د  موگرافيك محاسبه و براى تعيين روابط بين متغيرها از  ضريب همبستگى پيرسون با  نرم 
افزار آمارى SPSS v.22 استفاد  ه گرد  يد  . براى به د  ست آورد  ن سطوح اقتصاد  ى از روش تحليل مولفه هاى 

اصلى PCA  با نرم افزار آمارى STATA v.14 استفاد  ه گرد  يد  . 
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنند  گان د  ر اين مطالعه 26,96 ± 4,84 و ميانگين سالهاى تحصيلاتى كه 
افراد   شركت كنند  ه با موفقيت سپرى كرد  ه اند   برابر 14,06 ± 3,70 بود  . بيشترين نمره سواد   سلامت 
د  ر حيطه عملكرد  ى با ميانگين(3,77 ± 0,33)  و كمترين سواد   سلامت انتقاد  ى با ميانگين (3,37 ± 
است(P<0/05). بين  د  اشته  د  ارى  ارتباط معنى  سلامت  تمامى سطوح سواد    با  تحصيلات  بود  .    (0,71
سلامت  سواد    شاغل  افراد    و  د  اشته  وجود    د  ارى  معنى  رابطه  ارتباطى،  سلامت  سواد    و  اشتغال  وضعيت 
ارتباطى بيشترى نسبت به خانه د  ار ها د  اشته اند   (P<0/05 , r=0/206). بين سطوح وضعيت اقتصاد  ى – 
اجتماعى با سواد   سلامت انتقاد  ى ارتباط معنى د  ارى وجود   د  اشته است. به طوريكه افراد   با سطح اقتصاد  ى 

.(P<0/05 , r=0/206)  و اجتماعى بالاتر سواد   سلامت انتقاد  ى بيشترى د  اشته اند
نتيجه گيري: بر اساس نتايج اين مطالعه سطح سواد   سلامت انتقاد  ى زنان بارد  ار با وضعيت اقتصاد  ى 
سواد   سلامت  اجتماعى آنها مرتبط است، لذا توجه به زنان با سطح اقتصاد  ى اجتماعى پايين كه احتمالاً 
پايين ترى نيز د  ارند  ؛ براى ارائه خد  مات سلامت و آموزش هاى متناسب با سطح سواد   سلامت آنها لازم 

و ضرورى است. 

كليد  واژه: سواد   سلامت، وضعيت اقتصاد  ى اجتماعى، زنان بارد  ار

ارتباط سواد   سلامت عملكرد  ى، ارتباطى و انتقاد  ى با وضعيت اقتصاد  ى اجتماعى زنان 
نخست بارد  ار شهر بوشهر

زينب محمد  ى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  ارشد  ،  كارشتاسى 

سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.
سيد  همام الد  ين جواد  زاد  ه

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 
د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.

مريم مرزبان
علوم  د  انشگاه  اپيد  ميولوژى  و  آمار  گروه  استاد  يار، 

پزشكى بوشهر، بوشهر.
مهنوش رئيسى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *
د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر. نويسند  ه مسئول: 

reisi_mr@yahoo.com
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چكيد  ه
استرس  هستند  .  رو  روبه  گوناگونى  تحصيلى  مشكلات  با  د  انشجويان  امروز،  رقابتى  د  نياى  د  ر  مقد  مه:  
تحصيلى به عنوان پاسخ بد  ن به خواسته هاى مرتبط با تحصيل كه فراتر از توانايى هاى انطباقى د  انشجويان 
است تعريف مى شود  . استرس ميتواند   به عنوان يك فاكتور تأثيرگذار بر موفقيت د  انشجويان باشد  . هد  ف 
پژوهش حاضر، شناسايى عوامل مسبب استرس د  ر ميان د  انشجويان د  كترى علوم پزشكى و متخصصين 

مربوطه بود  ه است.
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه كيفى بود   كه به روش تحليل محتواى قرارد  اد  ى انجام گرفت. 
د  اد  ه ها از طريق 21 مصاحبه نيمه ساختاريافته جمع آورى شد  ند  . مشاركت كنند  گان مطالعه بصورت 
هد  فمند   از بين د  انشجويان علوم پزشكى سراسر كشور كه تمايل به شركت د  ر پژوهش را د  اشتند   انتخاب 
شد  ند  . نمونه گيرى تا اشباع د  اد  ه ها اد  امه يافت. تحليل د  اد  ه ها همزمان با جمع آورى د  اد  ه ها و  با رويكرد   

تحليل محتواى قرارد  اد  ى و با استفاد  ه از نرم افزار مكس كيود  ا انجام گرفت گرفت.
ميان  د  ر  مهم  مسأله  يك  عنوان  به  استرس  كه  د  اد    نشان  پژوهش  از  آمد  ه  د  ست  به  نتايج  يافته ها: 
كه  عواملى  عنوان  به  اصلى  مايه  د  رون  د  و  استخراج  به  منجر  ها  د  اد  ه  تحليل  است.  مطرح  د  انشجويان 
منجر به استرس مى شوند   از جمله عوامل فرد  ى با 9 طبقه و غيرفرد  ى با 15 طبقه شناسايى شد  ند  . نتايج 
ارائه  د  انشجويان  ميان  د  ر  را  استرس  به  منجر  عوامل  از  جامعى  د  يد  گاه  مطالعه،  اين  از  آمد  ه  د  ست  به 
را  غيرفرد  ى  مسائل  به  بيشتر  توجه  و  اجرايى  مسئولين  و  د  انشجويان  نگرشهاى  د  ر  مد  اخله  ضرورت  و 

پيشنهاد   مى كند  .
نتيجه گيري: نتايج حاصل از اين مطالعه به مسئولين اجرايى كمك مى كند   تا برنامه هايى را كه منجر به 
كاهش استرس و افزايش مشاركت د  ر ميان د  انشجويان مى شود   طراحى و اجرا كنند  . همچنين نتايج بد  ست 

آمد  ه مى تواند   به عنوان زمينه اى براى مطالعات بعد  ى بكار گرفته شود  .

كليد  واژه: استرس، د  انشجويان، مطالعه كيفى

پريسا كوكمرى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  د  انشجوى 
علوم  د  انشگاه  ايمنى،  و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  سلامت، 

پزشكى شهيد   بهشتى، تهران، ايران
طيبه مرعشى

د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار 
بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  ايمنى،  و  بهد  اشت 

تهران، ايران
سميرا محمد  ى

و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  د  انشجوى   *
ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت و ايمنى، د  انشگاه علوم 

پزشكى شهيد   بهشتى، تهران، ايران

اد  راك د  انشجويان از عوامل استرس زاى تحصيلى
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چكيد  ه
بيان مسئله:  بد  ون ترد  يد   بحث حاشيه نشينى د  ر كلان شهرها به يك چالش ملى تبد  يل شد  ه است و مشهد   مقد  س با د  اشتن نزد  يك 
به يك ميليون و د  ويست هزار نفر حاشيه نشين يكى از شهرهايى مى باشد   كه جمعيت بالايى د  ر اين زمينه د  ر كشور د  ارد  . از طرفى 
چالش هاى آموزشى- بهد  اشتى و اجتماعى- فرهنگى و فقر ماد  ى مرد  م حاشيه نشين كه خود   به نوعى از فقر فرهنگى نشأت مى گيرد  . 
همه و همه د  ست به د  ست هم مى د  هند   كه د  انشگاه علوم پزشكى به عنوان متولى سلامت )جسمى،روانى و اجتماعى( د  ر جامعه و جلب 
مشاركت عمومى به منظور توسعه بهد  اشت و توجه به معضلات بهد  اشتى مناطق حاشيه نشين بايد   د  ر اولويت برنامه هاى بهد  اشتى 
قرار گيرد  . افزايش آگاهى و ارتقاء سواد   سلامتى و توانمند   ساختن افراد   براى خود   مراقبتى اثر مهمى د  ر مبارزه با فقر فرهنگى و تغيير 

سبك زند  گى د  ارد  
انتظار ميرود   با راه اند  ازى و تاسيس كتابخانه عمومى سلامت د  ر مركز بهد  اشتى د  رمانى شهيد   جعفرزاد  ه شاهد   افزايش سواد   سلامت و 

توانمند   شد  ن افراد   براى حفظ و ارتقاى سلامتى خود   (خود  مراقبتى) باشيم.
جامعه وقتى فرزانگى و سعاد  ت مى يابد   كه مطالعه كار روزانه اش باشد  . نتايج يك تحقيق سراسرى كه د  ر د  انشگاه علوم پزشكى كرمان 
انجام شد  ه، نشان مى د  هد   سطح سواد   سلامت د  ر كشور حد  ود   29 د  رصد   است. و اميد   است با راه اند  ازى كتابخانه هاى عمومى سلامت 
د  ر مراكز بهد  اشتى د  رمانى حاشيه شهر شاهد   افزايش و ارتقاء سواد   سلامت باشيم. از طرفى افزايش سواد   سلامت مرد  م مى تواند  ، كيفيت 
مراقبت ها و سطح تبعيت افراد   از د  ستورات تيم سلامت را افزايش د  هد   و د  ر نهايت با كاهش بار مراجعات، موجب منطقى تر شد  ن 

استفاد  ه از منابع و خد  مات موجود   د  ر نظام سلامت شود  .
كتابخانه عمومى سلامت با مشاركت شوراى اجتماعى محله مهد  ى آباد    د  ر 24 آبان 1393 مصاد  ف با روز كتاب و كتابخوانى د  ر مركز 
بهد  اشتى د  رمانى شهيد   جعفرزاد  ه ( همت آباد   ) افتتاح شد  . هد  ف از راه اند  ازى آن د  سترسى راحت و آسان مراجعه كنند  گان به كتابهايى 
د  ر حوزه سلامت، و همچنين توانمند   ساختن افراد   براى حفظ و ارتقاء سلامتى خود   با شركت د  ر كلاس هاى آموزشى كه بر اساس نياز 

سنجى براى اعضاء كتابخانه برگزار  و منجرب به افزايش سواد   سلامت آنها ميشود  .
اهد  اف تجربه : هد  ف كلى:  افزايش سواد   سلامت و توانمند   ساختن افراد   براى مراقبت از سلامتى خود  .

 اهد  اف اختصاصى: 1- افزايش سطح آگاهى و توانمند  ساختن  اعضاء نسبت به مهارتهاى زند  گى 2- افزايش سطح آگاهى و توانمند   
ساختن اعضاء نسبت به پيشگيرى از اعتياد  3- افزايش سطح آگاهى و توانمند   ساختن اعضاء نسبت به فرزند   پرورى4- افزايش سطح 
آگاهى و توانمند   ساختن اعضاء  نسبت به پيشگيرى از بيماريهاى عفونى(مانند   ايد  ز و سل )5- افزايش سطح آگاهى و توانمند   ساختن 

اعضاء  نسبت به بيماريهاى غير واگير ( فشارخون و د  يابت )
6- افزايش سطح آگاهى و توانمند   ساختن اعضاء  نسبت به سلامت بارورى7- افزايش سطح آگاهى و توانمند   ساختن اعضاء نسبت به 
............................... مشاوره هاى قبل از ازد  واج8- افزايش سطح آگاهى و توانمند   ساختن اعضاء نسبت به آشنايى با كمكهاى اوليه9- 

روش و مراحل كار : 1-پيشنهاد   و تصويب د  ر شوراى اجتماعى محله براى تامين مالى خريد   كتاب 2-هماهنگى و همكارى با پرسنل 
نظر سنجى كتابهاى مورد   نياز از مرد  م محله 4- تخصيص يك اتاق  مركز و كارشناسان براى نيازسنجى كتابهاى مورد   نياز 3 
براى كتابخانه 5-تهيه و خريد   كتاب به همرا پرسنل مركز ( ويژگيهاى كتابهاى خريد  ارى شد  ه، ساد  ه، كم حجم، مورد   نياز )6-همكارى 
تهيه پنل اس ام اسى و ارتباط با اعضاء و اطلاع رسانى از برنامه هاى كتابخانه ( ارتباط  رابطين بهد  اشت به عنوان كتابد  ار 7- 
د  وطرفه )8-نياز سنجى از كارشناسان و مرد  م محله  براى برگزارى كارگاه ها و كلاس هاى آموزشى مورد   نياز با اولويت مشكلات 
بهد  اشتى براى اعضاء و خانواد  ه آنها9-برگزارى مسابقات كتابخوانى به مناسبتهاى بهد  اشتى براى آعضاء و خانواد  ه آنها10-استفاد  ه از 

پرسنل مركز به عنوان مربى
نتايج : افزايش سواد   سلامت مرد  م محله / توانمند   ساختن افراد   براى مراقبت از سلامتى خود  

ذينفعان / مخاطبان : مرد  م محله
چالش هاى طرح : 1-از نظر سازمانى تعريف نشد  ه بود   2-نبود  ن اعتبار سازمانى براى تامين مخارج كتابخانه   3-نبود   نيروى انسانى   

كليد   واژه: كتابخانه سلامت، سواد   سلامت، توانمند   سازى

راه اند  ازى كتابخانه عمومى سلامت د  ر مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد   
يكى از مراكز حاشيه شهر مشهد  

سيد   مجيد   محمد  ى
ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناس   *
نويسنده  مشهد  .  پزشكى  علوم  د  انشگاه  سلامت- 

مسئول:09153173671
mohammadim9@mums.ac.ir

 د  كتر اكرم سرد  ار
همكاران مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد  

د  كتر آرزو عرفانيان
همكاران مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد  

زهرا نيلى
همكاران مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد  

زينب بافقى
همكاران مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد  

مريم حسينى
همكاران مركز بهد  اشتى د  رمانى همت آباد  

قد  ير ابراهيمى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

زهرا فخروى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

هاشم مهد  ى پور
اعضاء شوراى اجتماعى محله

حبيب االله صبورى 
اعضاء شوراى اجتماعى محله

مريم خمر نژاد  
اعضاء شوراى اجتماعى محله

عليرضا فرامرزى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

خليل االله نيازى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

حسين صفد  رى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

آمنه جوناباد  ى
اعضاء شوراى اجتماعى محله

عليرضا حيد  رى
 اعضاء شوراى اجتماعى محله

 محمد   خورشاهى
 اعضاء شوراى اجتماعى محله
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چكيد  ه
مقد  مه: پرستاران به عنوان بزرگترين ارائه د  هند  گان خد  مات بهد  اشتى د  رمانى، 70 د  رصد   تيم سلامت 
مى شود  .  محسوب  استرس  پر  بسيار  شغل  يك  پرستارى  د  يگر  سوى  از  مى د  هند    تشكيل  را  د  رمان  و 
استرس هاى شغلى پرستاران مى تواند   سلامت جسمى و روانى آن ها را تهد  يد   نمايد   و كاركرد   اجتماعى 
شان را مختل كند  .  بر اين اساس پژوهش حاضر با هد  ف بررسى  تأثير آموزش مهارت هاى مثبت اند  يشى 

د  ر ارتقاء  سلامت روان و  سبك هاى مقابله با استرس پرستاران شكل گرفت.
روش بررسى: جامعه آمارى  پژوهش حاضر شامل پرستاران شاغل د  ر بيمارستان هاى شهر گنبد   كاووس  
مى باشد  . روش نمونه گيرى از نوع  غيراحتمالى  بود  ه و تعد  اد  20 نفر كه واجد   معيارهاى ورود  - خروج 
بود  ند  ، انتخاب شد  ند  . سپس اين افراد   د  ر د  و گروه آزمايش و كنترل شامل هر گروه 10 نفر به صورت 
تصاد  فى جايگزين شد  ند  . كليه آزمود  نى ها قبل و بعد   از آموزش مهارت  مثبت اند  يشى  به گروه آزمايش 
اينگرام  اند  يشى  مثبت  پرسشنامه  به  مربوط  گويه هاي  به  د  يگر  جلسه  د  ر  و  گرفته  قرار  سنجش  مورد   
و  اند  لر  استرس  با  مقابله  راهبرد  هاى  پرسشنامه ى   و   (2002) كيز  روان  سلامت  پرسشنامه  ويسنيكى؛ 

پاركر(1990) پاسخ د  اد  ند  .
 يافته ها: آموزش مهارت هاى مثبت اند  يشى، د  ر فهم نوع رفتارها تأثير گذاشته و علت رخد  اد  ها را تغيير 
و  د  اد  ه  تغيير  نيز  را  خود    شناخت  مثبت  مفاهيم  گيرى  ياد    با  آزمايش  گروه هاى  كلى  طور  به  مى د  هد  . 

جايگزين بهترى براى افكار و حالات استرس زا مى يابند  .
سلامت  ارتقاء  د  ر  اند  يشى  مثبت  مهارت  آموزش  بخشى  اثر  د  هند  ه  نشان  تحقيق  نتايج  گيري:  نتيجه 
مى گرد  د    پيشنهاد    لذا  مى باشد  .    (  p<0/001)د  ار معنى  سطح  د  ر  استرس  با  مقابله  سبك هاى  و  روان 
پرستاران  براى  روان  سلامت  د  هند  ه ى  ارتقاء  و  كنند  ه  تسهيل  رفتارهاى  آموزش  د  وره هاى  كه  
شود  . اجرا  و  تد  وين   تنش  مد  يريت  و  آورى  تاب  اند  يشى،  مثبت  روش هاى  با  آشنايى  مانند   

  
كليد   واژه: مهارت مثبت اند  يشى، سلامت روان، سبك هاى مقابله با استرس، پرستاران

بهناز بسكى
د  رمانى،  و  بهد  اشتى  خد  مات  مد  يريت  ارشد    كارشناس 
د  انشگاه آزاد   اسلامى  واحد   سارى، گنبد  كاووس، ايران )

گلناز محمد  ى
آزاد    د  انشگاه  بالينى،  شناسى  روان  ارشد    كارشناس   *
گنبد  كاووس،  شاهرود  ،  تحقيقات  و  علوم  واحد    اسلامى 

ايران. نويسند  ه مسئول: 09112748052، 
Mohammadi_golnaz65@yahoo.com

   

بررسى  تأثير آموزش مهارت هاى  مثبت اند  يشى د  ر ارتقاء  سلامت روان 
و  سبك هاى مقابله با استرس پرستاران 
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چكيد  ه
مقد  مه: بيماريهاى كليوى مزمن (CKD) اختلالات بهد  اشتى شايعى هستند   كه پيامد  هاى شد  يد  ترى مانند   
د  ر  بيماران  مشاركت  د  ارند  .  بد  نبال  را  زند  گى  كيفيت  كاهش  و  زود  رس  مرگ  عروقى،  قلبى  بيماريهاى 
رفتارهاى خود  مراقبتى مانند   ترك سيگار، كاهش مصرف الكل و حفظ وزن مناسب يكى از راه هاى تقليل 
عوارض بيمارى است. هد  ف مطالعه حاضر تعيين ارتباط بين سواد   سلامت و رفتارهاى خود   مراقبتى د  ر 

بيماران مبتلا به CKD است.
روش بررسى: تعد  اد   142 نفر از بيماران مبتلا به CKD مراجعه كنند  ه به د  رمانگاه ها و بيمارستان هاى 
شهر قزوين با استفاد  ه از روش نمونه گيرى د  ر د  سترس و احتساب معيارهاى ورود   و خروج د  ر يك مطالعه 
رفتارهاى  و  سلامت  سواد    بيمارى ها،  ساير  به  ابتلا  پايه،  د  موگرافيك  اطلاعات  كرد  ند  .  شركت  مقطعى 
و  طرفه  يك  واريانس  آناليز  اسكوئر،  شد  ند  .كاى  گرد  آورى  معتبر  پرسشنامه  از  استفاد  ه  با  خود  مراقبتى 

مد  ل هاى رگرسيون لجستيك چند   متغيره براى آناليز د  اد  ه ها بكار گرفته شد  .
يافته ها: ميانگين سنى بيماران 16/4±51 سال بود   و 36 د  رصد   از سطح سواد   سلامت پايين برخورد  ار 
 CVD 4 بود  ند  . 35 د  رصد   بيماران مبتلا به پرفشارى خون، 46 د  رصد   د  يابت و 59 د  رصد   د  ر مراحل 3 و
قرار د  اشتند  . ميزان مصرف نوشيد  نى ها شيرين، فست فود   و استعمال سيگار بين بيماران با سواد   سلامت 
پايين و كافى اختلاف معنى د  ارى د  اشت (P<0/05). همچنين، ارتباط معنى د  ارى بين سواد   سلامت و 

.(P<0/05)   ميزان فعاليت بد  نى و ميانگين تبعيت از د  ستورات پزشكى د  يد  ه شد
نتيجه گيري: با توجه به روابط معنى د  ار بين سواد   سلامت و رفتارهاى خود  مراقبتى، تاكيد   بر تقويت 
و ارتقاء سواد   سلامت د  ر بيماران مبتلا به CKDد  ر راستاى كاهش پيامد  هاى بيمارى و بهبود   كيفيت 

زند  گى ضرورى است.
  

كليد   واژه: بيمارى هاى كليوى مزمن (CKD)، خود    مراقبتى، سواد   سلامت، آموزش بهد  اشت.   

ارتباط بين سواد   سلامت و رفتارهاى خود  مراقبتى د  ر بيماران 
مبتلا به بيماريهاى كليوى مزمن

عيسي محمد  ي زيد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989124146500+ 
 Emohammadi@qums.ac.ir 

هاد  ي مرشد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
احمد   فخري

د  انشكد  ه  روانپزشكي،  گروه  روانپزشكي،  د  انشيار 
اهواز،  شاپور،  جند  ي  پزشكي  علوم  د  انشگاه  پزشكي، 

خوزستان، ايران.
هاد  ي خاكزاد  ي

بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس 
پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي، 

قزوين، قزوين، ايران.
 بنفشه محمد  ي زيد  ي

آزاد    د  انشگاه  مامايي،  گروه  باروري،  بهد  اشت  استاد  يار 
اسلامي تنكابن، مازند  ران، ايران. 
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چكيد  ه
مقد  مه: د  ر طول يك د  هه گذشته تغييرات فاحش د  ر سبك زند  گي، منجر به افزايش مصرف غذاهاي 
آماد  ه يا فست فود  ها شد  ه است. مصرف زياد   فست فود  ها منجر به چاقي و اضافه وزن، بيماريهاي قلبي 
عروقي، اختلالات گوارشي و انواع سرطان ها و ساير تبعات بهد  اشتي مي شود  . فهم صحيح عوامل موثر بر 
تمايل مصرف فست فود  ها گام اساسي د  ر برنامه ريزي مد  اخلات پيشگيرانه براي كنترل مصرف اين گروه 
از مواد   غذايي است. اد  غام نگرش هاي اخلاقي د  ر تئوري رفتار برنامه ريزي شد  ه (TPB) د  ر راستاي پيش 

بيني قصد   مصرف غذاهاي آماد  ه هد  ف مطالعه حاضر بود  . 
فروشي هاي  اغذيه  و  رستوران ها  مشتريان  از  نفر  آسان 420  نمونه گيري  از  استفاد  ه  با  بررسي:  روش   
 TPB معروف شهر قزوين د  ر يك مطالعه مقطعي شركت كرد  ند  . پرسشنامه مطالعه شامل آيتم هايي از
من جمله نگرش (7 آيتم)، هنجارهاي انتزاعي (4 آيتم – د  يگران مهم و اعضاي خانواد  ه)، كنترل رفتاري 
متصور (2 آيتم) و قصد   براي مصرف فست فود  ها بود  . علاوه بر اين، نگرش هاي اخلاقي با 3 جمله بر 
اساس مقياس آروولا و همكاران (2008) با هد  ف ارزيابي عواطفي مانند   قصور، تكبر و رضايت اند  ازه گيري 
شد  . طراحي سوالات با تكيه بر راهنماي آجزن (2008) و كوستا و همكاران (2007) و بر اساس مصاحبه 
آمار  د  اد  ند  .  پاسخ  سوالات  به  نقطه اي   7 ليكرت  طيف  اساس  بر  نمونه ها  و  شد    انجام  متمركز  گروهي 
توصيفي، تي مستقل، آناليز واريانس يك طرفه، آناليز رگرسيون سلسله مراتبي و آناليز عاملي با روش 

MLE براي تحليل د  اد  ه ها توسط نرم افزارهاي SPSS 22,0 استفاد  ه شد  . 
 يافته ها: شاخص هاي برازش نشان د  اد   د  اد  ه ها با مد  ل پيش فرض برازش خوبي د  ارند  . اضافه كرد  ن سازه 
 .(P<0/05)   نگرش اخلاقي با مد  ل پيش فرض واريانس پيش بيني شد  ه را 39-12 د  رصد   افزايش د  اد
د  اشت  آماد  ه  غذاهاي  مصرف  براي  قصد    بيني  پيش  د  ر  معناد  اري  و  مهم  سهم  اخاقي  نگرش  متغير 
همچنين،  د  اشت.  تاثير  قصد    بر  تهييج  و  خوشايند  ي  رضايتمند  ي،  مانند    عاطفي  نگرشهاي   .(P<0/05)
قصد    بر  منفي  تاثير  است،  شد  ه  تعريف  گناه  و  قصور  منفي  احساس  قالب  د  ر  كه  اخلاقي  تعهد    احساس 
مشتريان براي مصرف غذاهاي آماد  ه د  ر مد  ل رگرسيوني را نشان د  اد  . هنجارهاي انتزاعي سهم ناچيزي 
قد  رت  مد  ل،  به  اخلاقي  نگرش  شد  ن  اضافه  با  و  د  اشت  فود  ها  فست  مصرف  براي  قصد    توضيح  براي 
با  قياس  د  ر  د  روني  ارزش هاي  و  قوانين  همچنين،   .(P<0/05) يافت  كاهش  هنجارها  كنند  گي  توصيف 

.(P<0/05)   فشارهاي بيروني پيش بيني كنند  ه قوي تري هستند
نتيجه گيري: يافته ها بر اهميت نگرش هاي اخلاقي و ارزشهاي فرد  ي بر تمايل افراد   براي مصرف فست 
فود  ها تاكيد   مي كند  ، با اين حال كمرنگ بود  ن نقش هنجارهاي انتزاعي بر ضرورت تحقيق بيشتر د  رباره 

نقش فشارهاي اجتماعي، نرم ها و شبكه هاي گروهي را د  ر انتخاب تغذيه سالم تاكيد   مي كند  . 

كليد  واژه:  تغذيه سالم، فست فود  ، نگرش هاي اخلاقي، احساس گناه، هنجارهاي اجتماعي. 

عيسي محمد  ي زيد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989124146500+ 
 Emohammadi@qums.ac.ir 

كتايون آقايي
د  انشجوي كارشناس ارشد   بهد  اشت و ايمني مواد   غذايي، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين.

سارا موسي زاد   
د  انشجوي كارشناس ارشد   بهد  اشت و ايمني مواد   غذايي، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين.

هاد  ي مرشد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
مريم ايد  اري

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.

تعيين تاثير نگرش هاي اخلاقي د  ر چهارچوب تئوري رفتار برنامه ريزي شد  ه
 بر قصد   براي مصرف فست فود  ها
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چكيد  ه
توليد    به  منجر  عرصه  اين  د  ر  فناوري  زيست  از  استفاد  ه  و  سنتي  كشاورزي  محد  ود  يت هاي  مقد  مه: 
محصولات تراريخته يا د  ستكاري شد  ه ژنتيكي (GMO) شد  ه است. محصولات غذايي تراريخته موجب 
توليد    فرايند    د  ر  اختلال  آنتي بيوتيك ها،  به  نسبت  مقاوت  آلرژيك،  واكنش هاي  ايجاد    واكنش هاي  بروز 
مثل، باروري، نقص رشد   نوزاد  ان، نازايي، پيري زود  رس، سقط جنين، ايجاد   تومورهاي سرطاني و پيامد  هاي 
منفي زيست محيطي مي شود  . هد  ف مطالعه حاضر پيش بيني نقش اعتماد  ، نگرش، كنترل رفتاري متصور، 

هنجارهاي انتزاعي و قصد   د  ر مصرف مواد   غذايي تراريخته است. 
روش بررسي: پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي مقطعي بود   كه د  ر سال 1396 د  ر نمونه 575 نفر از 
شهروند  ان شهر قزوين انجام شد   كه با روش نمونه گيري تصاد  في خوشه اي از نقاط پستي 12 گانه د  ر 
مطالعه مشاركت كرد  ند  . د  اد  ه ها د  ر پژوهش حاضر به شيوه خود  گزارشي و با استفاد  ه از پرسشنامه هاي 
معتبر مشتمل بر سوالات د  موگرافيك و زمينه اي، 8 خرد  ه مقياس TPB متشكل از 23 سوال و با رويكرد   
ارزيابي نگرش، 2 سوال هنجارهاي  TPB شامل  12 سوال  مقياس هاي  خود  ايفاء گرد  آوري شد  . خرد  ه 
انتزاعي، 2 سوال كنترل رفتاري متصور، 3 سوال قصد   رفتاري و 4 سوال اعتماد   بود  . نمونه ها به سوالات با 
طيف پاسخ ليكرتي 5 نقطه اي از 1 (كاملاً مخالفم) تا 5 (كاملاً موافقم) مد  ت زمان تقريبي 30 د  قيقه پاسخ 
د  اد  ند  . د  اد  ه ها با نرم افزار SPSS 23,0 و  LISREL 9,0و آزمون هاي كاي اسكوئر، آناليز واريانس يك 
 PCA: Principal Component) طرفه، ضريب همبستگي و تي مستقل به همراه آناليز مولفه اصلي

Analysis) و تحليل مسيري آناليز شد  .
انتزاعي  هنجارهاي  با  نگرش   ،(r =0/48) قصد    با  نگرش  سازه هاي  بين  همبستگي ها  قوي ترين  يافته ها: 
(r =0/31)، نگرش با اعتماد   (r =0/30)  و نگرش با كنترل رفتاري د  رك شد  ه بود   (r =0/27). همبستگي 
بين تمام سازه هاي TPB و قصد   متوسط، مثبت و معنا د  ار بود  . شاخص هاي برازش نشان د  اد   يافته ها با 
مد  ل ساختاري بكار مفروض د  ر مطالعه حاضر برازش خوبي د  ارند  .  اعتماد   نگرش بر كنترل رفتاري متصور 
هنجارهاي  است.  تاثيرگذار   GMO مصرف  و  خريد    براي  نگرش  بر  منفي  طور  به  و  د  ارد    مثبت  تاثير 
انتزاعي تاثير مثبت و معناد  اري بر نگرش نسبت به خريد   و مصرف GMO د  اشت. كنترل رفتاري د  رك 
شد  ه تاثير منفي و معني د  اري بر قصد   خريد   و مصرف GMO نشان د  اد  . نگرش (β=0/35) و هنجارهاي 
د  اد  ه ها  د  اشتند  .   GMO مصرف  و  خريد    براي  قصد    بر  را  معنا د  اري  و  مثبت  تاثير   (β=0/11) انتزاعي 
 .(P<0/05)   مجموعاً قاد  ر به پيش بيني 0/37 واريانس قصد   براي خريد   و مصرف غذاهاي تراريخته بود  ند
نتيجه گيري: اضافه كرد  ن سازه اعتماد   توان پيش بيني كنند  گي و قد  رت توصيفي TPB را د  ر ارتباط با 
مصرف غذاهاي GMO افزايش د  اد   و با توجه به برازش مد  ل پيش فرض، طراحي و اجراي مد  اخلات 
با هد  ف تغيير رفتار جامعه نسبت به مصرف غذاهاي تراريخته با كمك متغيرهاي روانشناختي مذكور 

پيشنهاد   مي شود  .

كليد  واژه:  غذاهاي تراريخته، نگرش، اعتماد  ، آموزش بهد  اشت، تغذيه سالم. 

پيش بيني عوامل تاثيرگذار بر خريد   و مصرف مواد   غذايي تراريخته (gmo): اد  غام 
(Tpb) متغير اعتماد   د  ر تئوري رفتار برنامه ريزي شد  ه

كتايون آقايي
د  انشجوي كارشناس ارشد   بهد  اشت و ايمني مواد   غذايي، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين.

سارا موسي زاد   
د  انشجوي كارشناس ارشد   بهد  اشت و ايمني مواد   غذايي، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين.

عيسي محمد  ي زيد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989124146500+ 
 Emohammadi@qums.ac.ir 

هاد  ي مرشد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
رزاق محمود  ي

د  انشيار بهد  اشت و ايمني غذايي، گروه بهد  اشت و ايمني 
غذايي، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، 

قزوين، ايران.
وحيد   خيرآباد  ي

رييس  آبزيان،  اكولوژي  تخصصي  د  كتري  د  انشجوي 
محيط  حفاظت  كل  اد  اره  د  ريايي،  ريست  محبط  اد  اره 

زيست استان گلستان، گلستان، ايران. 
علي قائمي

محيط  اد  اره  كارشناس  زيست،  محيط  ارشد    كارشناس 
زيست د  ريايي، اد  اره كل حفاظت محيط زيست استان 

گلستان، گلستان، ايران. 
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چكيد  ه
مقد  مه: ارزيابي سواد   سلامت به همراه فهم عميق عواملي همچون د  انش بيماري و رفتارهاي خود  مراقبتي 
يك روش موجه و منطقي د  ر راستاي شناسايي علل زمينه اي منتهي به كنترل ضعيف د  يابت و اجراي 
صحيح مد  اخلات است. هد  ف مطالعه كنوني تعيين ارتباط بين سواد   سلامت، سطح د  انش تخصصي مرتبط 

با د  يابت و تبعيت از د  ستورات پزشكي د  ر بيماران مبتلا به د  يابت نوع 2 مي باشد  .  
روش بررسى: پژوهش كنوني يك مطالعه مقطعي بود   كه تعد  اد   235 نفر از بيماران مبتلا به د  يابت نوع 
2 به صورت تصاد  في چند   مرحله اي د  ر فاصله زماني مهر تا بهمن 96 د  ر آن شركت كرد  ند  . مقياس 
ارزيابي سواد   سلامت عملكرد  ي د  ر بالغين (TOFHLA)، مقياس د  انش مختص د  يابت (شامل 25 گزينه 
صحيح – غلط)، پرسشنامه تبعيت از توصيه هاي پزشكي و خود  مراقبتي (شامل 10 آيتم تبعيت تغذيه اي، 
بيماري  با  مرتبط  اطلاعات  و  د  موگرافيك  سوالات  و  ورزشي)  تبعيت  د  ارويي،  تبعيت  خون،  قند    پايش 
همچون سن، جنس، تحصيلات، سابقه د  يابت، سطح HbA1c، استفاد  ه از انسولين براي گرد  آوري د  اد  ه ها 
استفاد  ه شد  . توافق د  روني با آلفاي كرونباخ، پايايي با آزمون باز آزمون و روايي صوري و سازه پرسشنامه ها 
 LISERL نيز تاييد   شد  . مد  ل خطي سلسله مراتبي براي تعيين روابط بين متغيرهاي پژوهش با نرم افزار

9,2 استفاد  ه شد  . 
يافته ها: ميانگين سني بيماران 13/1±54 سال بود   و 58/3 د  رصد   نيز زن بود  ند  . ميانگين HbA1c  برابر 
با 1/19±7/23٪ و تقريبا 80 د  رصد   بيماران انسولين د  ريافت نمي كرد  ند  . ميانگين نمره سواد   عملكرد  ي 
سلامت  سواد    براي  و   (4/15±0/74) انتقاد  ي  سواد     ،(3/44±0/60) ارتباطي  سواد     ،(1/59±0/51)
 ،(0/85±0/17) ورزش   ،(3/62±0/64) غذايي  رژيم  آگاهي  نمره  ميانگين  بود  .   (8/12±1/38) كلي 
مسايل  با  مقابله  خطر (4/22±0/58)،  كاهش  مسئله (0/92±0/18)،  حل  قند   (1/32±0/45)،  پايش 
بيماران  تبعيت  كلي  نمره  همچنين،  بود  .  آگاهي (15/67±1/79)  كل  نمره  و  بهد  اشتي (4/96±0/88)، 
(4/54±14/23) بود  . همبستگي مثبت و معناد  اري بين سواد   عملكرد  ي، ارتباطي و انتقاد  ي (P<0/05) و 
ابعاد   د  انش تخصصي د  يابت با يكد  يگر وجود   د  ارد   (P<0/05). د  انش ورزشي همبستگي منفي معناد  اري با 
تبعيت بيماران د  اشت (P<0/05). سواد   سلامت و آگاهي تخصصي د  يابت به طور معناد  اري د  ر بيماران 
كه از مراقبتهاي منظم و تخصصي برخورد  ار بود  ند  ، بالاتر بود   (P<0/05). تبعيت بيماران از د  ستورات 

   .(P<0/05) پزشكي به طور معناد  اري با سن، جنسيت و ميزان تحصيلات ارتباط د  اشت
به  توجه  با  و  بود    خوب  نسبتا  سلامت  سواد    همچنين  و  بيماران  تخصصي  د  انش  سطح  گيري:  نتيجه 
همبستگي معناد  ار بين متغيرها، لزوم ارتقاء سواد   سلامت و د  انش تخصصي بيماران د  يابتيك د  ر راستاي 

كنترل مناسب قند   خون و سلامت بيماران پيشنهاد   مي گرد  د  . 
  

كليد   واژه: سواد   سلامت، د  يابت نوع 2، تبعيت د  ارويي، قند   خون، سواد   ارتباطي. 

احمد   فخري
د  انشكد  ه  روانپزشكي،  گروه  روان،  و  اعصاب  د  انشيار 
اهواز،  شاپور،  جند  ي  پزشكي  علوم  د  انشگاه  پزشكي، 

خوزستان، ايران.
هاد  ي مرشد  ي

عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
رفعت ياحقي

بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس 
پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي، 

قزوين، قزوين، ايران.
 بنفشه محمد  ي زيد  ي 

آزاد    د  انشگاه  مامايي،  گروه  باروري،  بهد  اشت  استاد  يار 
اسلامي تنكابن، مازند  ران، ايران. 

عيسي محمد  ي زيد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989124146500+ 
 Emohammadi@qums.ac.ir 

مريم ايد  اري
بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس 
پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي، 

قزوين، قزوين، ايران.

بررسي ارتباط بين سواد   سلامت اختصاصي، د  انش و تبعيت از د  ستورات پزشكي 
د  ر بيماران مبتلا به د  يابت نوع 2 
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چكيد  ه
 (MetS) مقد  مه: با افزايش سن، زنان د  ر معرض خطرات بيشتر ناشي از كم تحركي و سند  روم متابوليك
 MetS قرار مي گيرند  . اصلاح سبك زند  گي و تعد  يل سطح فعاليت جسماني يك عامل پيشگيرانه د  ر برابر
محسوب مي شود  . همچنين، كاربرد   استراتژي هاي نوين تغيير رفتار مانند   مصاحبه انگيزشي قاد  ر به اصلاح 
سبك زند  گي و به تبع آن ارتقاء فعاليت جسماني است. هد  ف اين مطالعه مقايسه تاثير مصاحبه انگيزشي 
8 هفته اي بر ميزان فعاليت جسماني، وضعيت MetS و عوامل خطرات متابويك د  ر بيماران زن ميانسال 

و سالمند   مبتلا به سند  روم  MetS بود  . 
 روش بررسي: مطالعه كنوني يك كارآزمايي كنترل شد  ه تصاد  في بود  . 92 بيمار زن مراجعه كنند  ه به 
كلينيك هاي تخصصي با تكيه بر معيارهاي ورود   به طور تصاد  في به 3 گروه تقسيم شد  ند  : گروه تجربي 
شامل 40 بيمار (مصاحبه انگيزشي فرد  ي 8 هفته اي توسط روانشناس آموزش د  يد  ه)، گروه كنترل شامل 
52 بيمار (جلسات آموزش سنتي و روتين شامل مشاوره كارشناسي و آموزش هاي گروهي به همراه 4 
 (IPAQ) لوح فشرد  ه و كتابچه آموزشي هد  فمند  ). فعاليت جسماني با پرسشنامه بين المللي فعاليت بد  ني
و گلوكز ناشتا پلاسما، فشار خون، TG، HDL و چاقي با شاخص هاي سرمي و معيارهاي آنتروپومتريك 

قبل و 12 هفته بعد   از مد  اخله اند  ازه گيري شد  ند  . 
رواني  آماد  گي  تفكر  پيش  مرحله  د  ر  د  رصد    و 46  سال   60/7± بيماران 7/33  سني  ميانگين  يافته ها:   
براي مشاركت د  ر فعاليت جسماني قرار د  اشتند  . نتايج نشان د  هند  ه تغيير معناد  ار د  رصد   بيماران مبتلا 
 ،P<0/05) چاقي مركزي ،(β=-0/21 ،P<0/01) HDL گروه تجربي با سطح كاهش يافته Mets به
β= -0/25) د  ر 12 هفته پيگيري بعد   از مد  اخله بود  . همچنين، ميانگين فعاليت جسماني د  ر گروه تجربي 
به طور معناد  اري افزايش يافت (از 1533 به Met ،1711 – د  قيقه/هفته، P<0/001). به طور كلي، شاهد   
16/3 د  رصد   ريزش د  ر تشخيص سند  روم متابوليك د  ر بيماران گروه تجربي د  ر مقايسه با گروه كنترل 

    .(β=-0/23 ،P<0/005) بود  يم
نتيجه گيري: با توجه به افزايش سطح فعاليت جسماني و بهبود   عوامل خطر متابوليك د  ر مطالعه حاضر، 
الحاق مصاحبه انگيزشي بعنوان يك مولفه كارآمد   د  ر برنامه هاي مرتبط با اصلاح سبك زند  گي و فعاليت 

جسماني د  ر بيماران ميانسال و سالمند   مبتلا به سند  روم متابوليك ضروري است.     

كليد  واژه:  سند  روم متابوليك، فعاليت جسماني، مصاحبه انگيزشي، سبك زند  گي، گلوكز ناشتا، تغيير رفتار. 

مقايسه تاثير آموزش سنتي با مصاحبه انگيزشي د  ر قالب برنامه اصلاح سبك زند  گي د  ر كاهش 
خطرات متابوليك د  ر بيماران سالمند   و ميانسال مبتلا به سند  روم متابوليك: 

كارآزمايي كنترل شد  ه تصاد  في 

عيسي محمد  ي زيد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989124146500+ 
 Emohammadi@qums.ac.ir 

 رفعت ياحقي
گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
مريم ايد  اري

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
اصغر كاربرد  

كارشناس ارشد   اپيد  ميولوژي و عضو هيات علمي، گروه 
آمار و اپيد  ميولوژي، د  انشكد  ه پيراپزشكي، د  انشگاه علوم 

پزشكي قزوين، ايران. 
هاد  ي مرشد  ي

عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
طاهره سيف پور

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
كتايون آقايي

د  انشجوي كارشناس ارشد   بهد  اشت و ايمني مواد   غذايي، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين.
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چكيد  ه
مقد  مه:  برنامه ريزى د  ر جهت كاهش توليد   و عرضه  قليان و تنباكو مى تواند   گام مثبتى د  ر جهت كاهش 
مصرف قليان و تنباكو د  ر سطح جامعه باشد  . بنابراين، اين مطالعه با هد  ف تعيين فاكتورهاى پيشگويى 
كنند  ه قصد   عرضه قليان و تنباكو د  ر بين متصد  يان اماكن عمومى و مواد   غذايى شهر اراك بر اساس تئورى 

رفتار برنامه ريزى شد  ه انجام گرد  يد  .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د  ر سال 1396 د  ر بين 351 نفر از متصد  يان اماكن عمومى و مواد   
غذايى شهر اراك كه به روش نمونه گيري تصاد  في طبقه اي انتخاب شد  ه بود  ند  ، انجام شد  . ابزار گرد  آورى 
اطلاعات شامل متغيرهاى د  موگرافيك و پرسشنامه سازه هاى نظريه رفتار برنامه ريزى شد  ه بود  . د  اد  ه هاى 
جمع آورى شد  ه د  ر نرم افزار SPSS18 و با استفاد  ه از آزمون هاى تى مستقل، آناليزواريانس يكطرفه، 

ضريب همبستگى پيرسون و رگرسيون خطى تحليل گرد  يد  .
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار سني شركت كنند  گان د  ر پژوهش 11/2±36/57 سال بود  . قصد   كاهش 
عرضه قليان د  ر بين متصد  يان اماكن عمومى و مواد   غذايى د  ر سطح نامطلوبى ارزيابى گرد  يد   و سازههاي 
هنجارهاى انتزاعى (β=0/402) و كنترل رفتارى د  رك شد  ه (β=0/392) پيش گويى كنند  ه قصد   كاهش 
عرضه قليان بود  ند  . همچنين افراد  ى كه سابقه مصرف سيگار، قليان و مواد   مخد  ر ند  اشتند   و يا كمتر از 

.(P<0/05)   يكسال قليان عرضه مى كرد  ند  ، قصد   بالاترى براى كاهش عرضه قليان د  ر آيند  ه د  اشتند
نتيجه گيري: با توجه به موثر بود  ن تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه د  ر پيش بينى قصد   عرضه قليان و 
تنباكو، استفاد  ه از اين يافته ها د  ر برنامه ريزى مد  اخلات آموزشى د  ر بين متصد  يان اماكن عمومى و مواد   

غذايى پيشنهاد   مى گرد  د  . 

كليد  واژه: برنامه ريزى آموزشى، عرضه قليان و تنباكو، اماكن عمومى

سعيد   بشيريان
عوامل  تحقيقات  مركز  بهد  اشت،   آموزش  د  انشيار 
اجتماعى موثر بر سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، 

همد  ان، ايران.
مجيد   براتى

عوامل  تحقيقات  مركز  بهد  اشت،  آموزش  استاد  يار 
اجتماعى موثر بر سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، 

همد  ان، ايران.
يونس محمد  ى

مد  لسازى  تحقيقات  مركز  اپيد  ميولوژى،  استاد  يار 
همد  ان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  غيرواگير،  بيماريهاى 

همد  ان، ايران.
حسن محمود  ى

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى   *
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت 

پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران.

پيشگويى كنند  ه هاى قصد   عرضه قليان و تنباكو د  ر بين متصد  يان اماكن عمومى 
و مواد   غذايى شهر اراك بر اساس تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه
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چكيد  ه
مقد  مه:  كم تحركى يك مشكل جهانى د  ر راستاي ارتقاي سلامت جامعه بود  ه و يكى از د  ه علت عمد  ه 
مرگ و مير د  ر جهان نيز مى باشد  . هد  ف از انجام اين مطالعه تعيين تاثير آموزش مبتنى بر سازه مراحل 

تغيير د  ر ارتقاى فعاليت بد  نى كاركنان فرود  گاه شهيد   هاشمى نژاد   مشهد   مى باشد  .
بر  كه  فرود  گاه  كاركنان  از  نفر  بروى60  كه  است  تجربى  نيمه  مطالعه  يك  پژوهش  اين  مطالعه:  روش 
اساس سازه مراحل تغيير د  ر مراحل تفكر و آماد  گى قرار د  اشتند   انجام شد  . جمع آورى اطلاعات از طريق 
پرسشنامه استاند  ارد   مراحل تغيير ماركوس و پرسشنامه بين المللى فعاليت بد  نى كه مربوط به ميزان 
فعاليت بد  نى بر حسب سطح مت د  ر هفته مى باشد  ، انجام گرد  يد  . د  اد  ه هاى جمع آورى شد  ه با استفاد  ه از 

نرم افزار spss  نسخه 16ود  ر سطح معنى د  ارى0/05 مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: نتايج اين تحقيق نشان د  اد   قبل از انجام مد  اخله اختلاف معنى د  ارى بين گروه هاى مورد   مطالعه 
از نظر سازه مراحل تغيير و سطوح فعاليت بد  نى د  ر گروه مد  اخله و كنترل وجود   ند  اشت، اما پس از انجام 
مد  اخله، افزايش معنى د  ارى د  ر سطوح فعاليت بد  نى و سازه مراحل تغيير د  ر گروه مد  اخله مشاهد  ه گرد  يد  . 

(p < 0/02)
نتيجه گيري: انجام مد  اخله آموزشى بر اساس سازه مراحل تغيير د  ر ارتقاى فعاليت بد  نى موثر است و 
مى تواند   به عنوان يك استراتژى مناسب توسط متخصصين بهد  اشتى د  ر مراكز و سازمان ها، د  ر ارتقاى 

رفتارهاى بهد  اشتى و سلامت  كاركنان مورد   استفاد  ه قرار گيرد  .

كليد  واژه: سازه مراحل تغيير، فعاليت بد  نى، آموزش سلامت

بررسى تاثير آموزش مبتنى بر سازه مراحل تغيير د  ر ارتقاى سلامت و فعاليت بد  نى 
كاركنان فرود  گاه شهيد   هاشمى نژاد   مشهد   د  ر سال 1395

خليل محمود  ى
بهد  اشت  آموزش  گروه  ارشد  ،  كارشناسى  د  انشجوى 
تحقيقات  مركز  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و 
عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى 

مشهد  ، مشهد  ، ايران
على تقى پور

بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  د  انشيار، 
سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران 

محمد   واحد  يان شاهرود  ى
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد  يار، 

سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران 
هاد  ى طهرانى

بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  استاد  يار، 
سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران 

 هاد  ى زمرد  ى نيت
د  رمانى،  بهد  اشتى  خد  مات  مد  يريت  ارشد    كارشناسى 
گروه مد  يريت،د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 

مشهد  ، مشهد  ، ايران 
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چكيد  ه
مقد  مه: سوانح ترافيكى يكى از مهمترين معضلات بهد  اشتى اخير د  ر جوامع مى باشد   كه سالانه جان بيش 
از 12 هزار نفر را د  ر سراسر د  نيا مى گيرد  . همچنين شايعترين علت مصد  وميت و د  ومين علت مرگ و مير 
د  ر كشور به شمار مي روند  . هد  ف از اين مطالعه تعيين كنند  ه هاى رفتار د  انشجويان د  ر رابطه با حواد  ث 

ترافيكى بود  .
روش بررسى: اين پژوهش، يك مطالعه مقطعى- تحليلى بود   كه د  ر سال 1396 د  ر د  انشگاه علوم پزشكى 
تربت حيد  ريه انجام شد  . نمونه اى به حجم 171 نفر به روش نمونه گيرى تصاد  فى ساد  ه مشخص شد  . 
پرسشنامه ها به روش خود   ايفا تكميل گرد  يد  . د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار SPSS 20 مورد   تجزيه و 
تحليل قرار گرفتند  . براى تجزيه و تحليل د  اد  ه ها از آمار توصيفى و آزمون همبستگى پيرسون د  ر صورت 

نرمال بود  ن و د  ر صورت نرمال نبود  ن د  اد  ه ها از معاد  ل ناپارامتريك آن استفاد  ه شد  ه است.
يافته ها: د  ر اين مطالعه ميانگين (انحراف معيار) سنى د  انشجويان 20/94 (1/59) بود  . ميانگين (انحراف 
معيار) سازه هاى حساسيت د  رك شد  ه، شد  ت د  رك شد  ه، منافع د  رك شد  ه، موانع د  رك شد  ه، راهنما براى 
عمل و رفتار به ترتيب برابر 21/58 (2/75)، 29/92 (6/1)، 25/08 (3/09)، 21/22 (4/57)، 5/81 
(1/33) و 29/16 (3/19) بود  . بر اساس نتايج آزمون پيرسون، تنها سازه هاى منافع د  رك شد  ه، موانع 
د  رك شد  ه و راهنما براى عمل با رفتار همبستگى د  اشتند   كه د  ر اين بين سازه منافع د  رك شد  ه و موانع 

.(p<0/001) د  رك شد  ه تاثير بيشترى د  اشت
نتيجه گيري: يافته هاى اين مطالعه مى تواند   گامى موثر د  ر برنامه ريزى مد  اخله آموزشى مبتنى بر مد  ل 

اعتقاد   بهد  اشتى د  ر جهت بهبود   رفتارهاى مرتبط با حواد  ث ترافيكى باشد  .
  

كليد   واژه: حواد  ث ترافيكى، د  انشجويان د  انشگاه، مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى

زهرا محمود  ى عارفى 
 فاطمه عجمى ثالث فد  افن *

الهه لعل منفرد  
سلامت،  ارتقائ  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترا  د  انشجوى 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

بهشتى،تهران،ايران
 عليرضا جعفرى 
 هاشم حشمتى

تعيين كنند  ه هاى رفتار د  انشجويان د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه د  ر 
رابطه با حواد  ث ترافيكى براساس مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى
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چكيد  ه
مقد مه: سبك زند گى، فعاليت معمول روزمره است كه افراد  به صورت قابل قبولى پذيرفته اند ) 1( كه بر 
اساس آن ميتوان رفتار مرد م و د ليل آنها د رك نمود )2(. ارتقا سلامت نوجوانان و جوانان جامعه به سبك 
زند گى فعلى و آيند ه آنها بستگى د ارد ) 3(. ارتقا سلامت عبارت است از علم و هنرى كه به افراد  كمك 
مينمايد  تا بر سلامت خود  نظارت كنند  و سبك زند گى خود  را براى كسب سلامت مطلوب تغيير د هد ) 
4(. اين مطالعه با هد ف بررسى رفتارهاى د انشجويان د انشكد ه علوم پيراپزشكى مشهد  د ر ارتقا سلامت 

خود  انجام گرد يد . 
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى توصيفى د ر بهار 1397 انجام شد . جامعه پژوهش د انشجويان مقطع 
كارشناسى د انشكد ه علوم پيراپزشكى بود ه است. براى گرد آورى اطلاعات از پرسشنامه ارتقا سلامت با 
40 گويه با پايايى 0/79 استفاد ه گرد يد  .پرسشنامه علاوه بر اطلاعات د موگرافيك از شش زيرمجموعه 
حمايت اجتماعى، اميد  به زند گى، مسئوليت اجتماعى،عاد ات غذايى، ورزش،مد يريت استرس تشكيلشد ه 
است. پس از توزيع پرسشنامه تعد اد  126 پرسشنامه از د انشجويان د انشكد ه گرد آورى گرد يد . يافتههاى 

بر اساس آمار توصيفى و با استفاد ه از نرمافزار spss تحليل شد ند . 
يافته  ها: د انشجويان د اراى ميانگين سنى 20 سال، قد  167 سانتيمتر و وزن 61 كيلوگرم كه ٪80 آنان زن 
و 40٪ ترم اول بود هاند . يافتهها نشان د اد  كه د انشجويان به ورزش و مسئوليت خود  د ر برابر سلامتى شان 
توجه كمترى د ارند  . د انشجويان به مصرف غذاى كمچرب، استفاد ه از مسواك، نخ د ند ان و شستشوى 
د ست قبل از غذا توجه كمترى د اشتند . همچنين د ر هفته فعاليتهاى ورزشى منظمى ند اشتند  .د ر مقابل 
اميد  به زند گى د انشجويان مطلوب بود . د انشجويان به افراد  د يگر نيز اهميت د اد ه و سعى بر ايجاد  رابطه 

خوب با د وستان د اشتند . د انشجويان استراحت كافى د ر روز د اشتند . 
.عليرغم اينكه  نتيجه گيرى: كيفيت زند گى و سلامت افراد  به رفتار و سبك زند گى آنها بستگى د ارد  
ضرورت د ارد  د انشجويان آموزشها و فرصتهاى بيشترى براى تمركز بر ورزش و مسئوليت اجتماعى خود  
د اشته باشند ، اما آْْموزش، اجرا و سازگارى با برنامههاى تقويت سبك زند گى سالم به توجه سريعترى 

نياز د ارد . 

كليد  واژه: ارتقاء سلامت، د انشجويان، رفتار، سبك زند گى 
 

شرحى بر رفتارهاى موثر د  ر ارتقاء سلامت د  انشجويان د  انشكد  ه 
علوم پيراپزشكى مشهد   

نرگس نوآباد ى 
سلامت   اطلاعات  فناوى  كارشناسى  د انشجوى 
پيراپزشكى،  د انشجويى،د انشكد ه  تحقيقات  مشهد ،كميته 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ،مشهد ،ايران 
على حاجى پور طالبى

سلامت،كميته  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د انشجوى 
تحقيقات د انشجويى،د انشگاه علوم پزشكى ارتش،تهران، 

ايران 
ساناز ساد ات محمود يان

فناورى  و  پزشكى  مد ارك  گروه  پزشكى،  مد ارك   *
د انشگاه  پيراپزشكى،  علوم  د انشكد ه  سلامت،  اطلاعات 
مسئول:  نويسند ه   . ايران  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم 

051-38846710
 mahmoudians2@mums.ac.ir    

عاد له بيابانگرد 
سلامت   اطلاعات  فناوى  كارشناسى  د انشجوى 
پيراپزشكى،  د انشجويى،د انشكد ه  تحقيقات  مشهد ،كميته 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ،مشهد ،ايران 
فاطمه مهد يزاد ه

تربت  سلامت  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د انشجوى 
د انشكد ه ى  د انشجويى،  تحقيقات  كميته ى  حيد ريه، 
پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى تربت حيد ريه، ايران 

فايزه مهد يزاد ه
تربت  سلامت  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د انشجوى   
د انشكد ه ى  د انشجويى،  تحقيقات  كميته ى  حيد ريه، 
پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى تربت حيد ريه، ايران 
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چكيد  ه
مقد  مه: امروزه محققان براي رسيد  ن به هد  ف تغيير رفتار با استفاد  ه از نظريه هاي مختلف روان شناسي 
رفتارى  الگوهاى  و  تئورى ها  هستند  .  مفيد    و  كارساز  كه  كرد  ه اند  ،  طراحى  را  الگوهايي  اجتماعي  علوم  و 
مى توانند   براى د  رك چگونگى پيشگيرى از مشكلات بهد  اشتى د  ر ميان افراد   به خصوص كشاورزان مورد   
استفاد  ه قرار گيرند  ، چراكه اكثر مشكلات بهد  اشتى با رفتار انسان ارتباط تنگاتنگى د  ارد  . بنابراين اصلاح 
و بهبود   رفتار هاى بهد  اشتى د  ر د  رجه اول مستلزم بكارگيرى الگوها و تئورى هايي است كه به مثابه نقشه 
راه هستند  . سؤالى كه د  ر اين جا مطرح است اين مى باشد   كه آيا تئورى هايى كه د  ر حال حاضر د  ر زمينه 
تغيير رفتار مطرح هستند  ، كافى بود  ه و مى بايست به استفاد  ه از آن ها اد  امه د  اد   يا اين كه بايد   به توسعه و يا 
بومى سازى اين تئوري ها پرد  اخت. هد  ف مطالعه حاضر لزوم طراحى و بكارگيرى الگوهاى بومى د  ر تغيير 

رفتار بهد  اشت حرفه اى كشاورزان است.
روش بررسى: روش تحقيق اين مطالعه به صورت توصيفى – تحليلى و روش گرد  آورى اطلاعات به صورت 

كتابخانه اى مى باشد  . 
يافته ها و نتيجه گيري: نكته قابل تأمل اين است كه هركد  ام از تئورى هاى موجود   د  ر زمينه تغيير رفتار 
د  اراى نقاط قوت و ضعف خاص خود   هستند  . از سوى د  يگر، شرايط فرهنگى، اجتماعى، اقتصاد  ى، بهد  اشتى 
و نظارتى، حرفه اى و غيره كشاورزان ايران نسبت به كشاورزان كشورهاى د  يگر (كه اكثر اين تئورى ها 
د  ر مورد   آنان بكار رفته است) متفاوت مى باشد  . بنابراين لزوم طراحى الگوهاى بومى و متناسب با شرايط 
و  شواهد    براساس  بايد    نيز  بهد  اشتى  رفتار هاى  ارتقا  آموزشى  برنامه هاى  مى گرد  د  .  مطرح  محلى  جامعه 
پژوهش هاى محلى و براى شرايط خاص اجتماعى و سياسى و اقتصاد  ى جوامع محلى طراحى و اجرا گرد  د  .

  
كليد   واژه: تئورى هاى تغيير رفتار، بومى سازى، كشاورزان.

  

سميه مراد  حاصلى
كشاورزى،  آموزش  و  ترويج  گروه  د  كترى  د  انشجوى 
تهران،  مد  رس،  تربيت  د  انشگاه  كشاورزى،  د  انشكد  ه 

ايران.
همايون فرهاد  يان

* استاد  يار  گروه ترويج و آموزش كشاورزى، د  انشكد  ه 
ايران.  تهران،  مد  رس  تربيت  د  انشگاه  كشاورزى، 

نويسنده مسئول: 09394621561 
 homayonfarhadian@modares.ac.ir

عنايت عباسى
د  انشكد  ه  كشاورزى،  آموزش  و  ترويج  گروه  د  كتري، 

كشاورزى، د  انشگاه تربيت مد  رس تهران، ايران.
فضل اله غفرانى پور

پزشكى،  علوم  د  انشكد  ه  بهد  اشت،  آموزش  گروه  استاد   
د  انشگاه تربيت مد  رس

   

لزوم طراحى و بكارگيرى الگوهاى بومى د  ر تغيير رفتار بهد  اشت حرفه اى كشاورزان



545 

 

 

چكيد  ه
مقد  مه: سواد   سلامت توانايى كسب، پرد  ازش و فهم اطلاعات بهد  اشتى است كه تعيين كنند  ه انگيزه و 
توانايى افراد   د  ر د  ستيابى، د  رك و به كارگيرى اطلاعات به روشى كه سبب حفظ و ارتقاء سلامت آنها شود   
مى باشد  .. هم اكنون سواد   سلامت به عنوان يك مسئله و بحث جهانى معرفى شد  ه است. سازمان بهد  اشت 
جهانى د  ر گزارشى، سواد   سلامت را به عنوان يكى از بزرگترين تعيين كنند  هاى امرسلامت معرفى نمود  ه 
است. مطالعه حاضر با هد  ف سنجش ميزان سواد   سلامت د  ر د  انشجويان پزشكى و شناسايى عوامل مؤثر 

بر آن د  ر سال تحصيلى 97 - 96 انجام گرفته است.
از  نفر  تعد  اد   103  گرفت،   انجام  مقطعى  روش  به  كه  تحليلى  توصيفى-  مطالعه  د  راين  بررسى:  روش 
د  انشجويان پزشكى د  انشگاه آزاد   اسلامى مشهد   به روش سرشمارى وارد   مطالعه شد  ند  . معيارهاى ورود   به 
مطالعه شامل: تمايل افراد   براى ورود   به مطالعه،د  اشتن تابعيت ايرانى،تحصيل د  ر مقطع علوم پايه و معيار 
خروج شامل تكميل ناقص پرسشنامه بود  . ابزار مورد   استفاد  ه د  ر اين تحقيق پرسشنامه ايرانى  سنجش 
سواد   سلامت  HELIA بود  .همچنين چك ليستى شامل اطلاعات مربوط به سن، جنس، وضعيت تاهل، 
ترم تحصيلى توسط شركت كنند  گان تكميل گرد  يد  .د  اد  ه ها د  ر نرم افزار آمارى SPSS v21 با استفاد  ه از 

آمار توصيفى و تحليلى پرد  ازش شد  ند  .
يافته ها: ميانگين سنى افراد  4/1 ± 20/8 سال و 58 نفر ايشان (56/9٪) زن بود  ند  . 24 نفر (٪23/5) 
د  اراى شغل د  وم و 4 نفر (3/9٪) متاهل و 11 نفر (10/8٪) د  اراى تحصيلات قبلى مرتبط با رشته هاى 
پزشكى بود  ند  . از نظر ترم تحصيلى، 26 نفر(25/5٪) ترم اول، 27 نفر(26/5٪) د  وم، 9 نفر(8/8٪) سوم، 
37 نفر (36/3٪) چهارم و 3 نفر (3/9٪) ترم پنجم بود  ند  . وضعيت سواد   سلامت د  ر 23 نفر آنان (٪22/5) 
ناكافى، 25 نفر (24/5٪) نه چند  ان كافى، 46 (45/1٪) كافى و 8 (7/8٪) عالى بود  . از متغيرهاى بررسى 
شد  ه، تنها جنس(P=0/038) و ترم تحصيلى (P=0/001) ارتباط معنى د  ارى با سواد   سلامت د  اشتند   و 
متغيرهاى وضعيت تاهل، د  اشتن شغل د  وم و نيز د  اشتن تحصيلات قبلى مرتبط با رشته پزشكى ارتباط 

معنى د  ارى با سواد   سلامت ند  اشتند  .
نتيجه گيري: با توجه به نامناسب بود  ن سواد   سلامت د  ر حد  ود   نيمى از د  انشجويان، لازم است برنامه هاى 
آموزشى متناسب با سطح سواد   سلامت آنان و بر اساس حيطه هاى مولفه هاى سواد   سلامت طراحى گرد  د  .

كليد   واژه: سواد   سلامت، د  انشجويان پزشكى، مشهد  

 بررسى سواد   سلامت د  ر د  ا نشجويان پزشكى د  ا نشگاه آزاد   اسلامى مشهد   سال 1396

مهد  ى ارد  كانى
آزاد  ،  د  انشگاه  پزشكى،  د  انشكد  ه  پزشكى،  د  انشجوى 

واحد   مشهد  
مليحه عابد  ى

آزاد  ،  د  انشگاه  پزشكى،  د  انشكد  ه  پزشكى،  د  انشجوى 
واحد   مشهد  

اشكان مراد  يان
آزاد  ،  د  انشگاه  پزشكى،  د  انشكد  ه  علمى،  هيات  عضو   *

واحد   مشهد  .  09355810531  
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چكيد  ه
مقد  مه: تقريباً 10 د  رصد   جمعيت هر جامعه را افراد   معلول تشكيل مي د  هند  . بخش وسيعى از نيازهاي 
و  آموزش  توانمند  سازي،  با  اجتماعى  مشاركت هاي  و  روزمره  فعاليت هاي  تحرك،  جمله  از  معلول  افراد   
د  رگير نمود  ن فرد   معلول، خانواد  ه و جامعه محلى مرتفع گرد  د  . هد  ف مطالعه كنوني تعيين ارتباط بين 
مشاركت اجتماعي با كيفيت زند  گي و ارزيابي ميزان مشاركت معلولان حركتي و محد  ود  يت ها و عوامل 

موثر بر آن بود  .  
 روش بررسي: با احتساب معيارهاي ورود   به پژوهش و با استفاد  ه از روش نمونه گيري تصاد  في ساد  ه 
113 نفر از معلولان حركتي 45-18 سال د  ر يك مطالعه مقطعي د  ر نيمه اول سال 97 شركت كرد  ند  . 
اطلاعات مورد   نياز د  ر پژوهش با استفاد  ه از پرسشنامه اطلاعات د  موگرافيك - سابقه پزشكي و مقياس 
ارزيابي مشاركت-توانبخشي اوترخت (User-p) و پرسشنامه WHOQOL 100 گرد  آوري شد  . د  اد  ه ها 
وارد   نرم افزار SPss 23,0 شد   و با آزمون هاي تي مستقل، ضريب همبستگي پيرسون، آناليز واريانس يك 

طرفه و رگرسيون سلسله مراتبي تجزيه و تحليل شد  ند  .
ميانگين  بود  ند  .  زن  آنها  د  رصد     44 تقريباً  و  بود    سال   32/4  ±  12/6 نمونه ها  سني  ميانگين  يافته ها: 
نمره كل كيفيت زند  گي نمونه ها 3/15±13/52 بود  . همچنين، ميانگين نمره كيفيت زند  گي نمونه ها بر 
حسب جنسيت، ميزان خستگي د  رك شد  ه، احساس افسرد  گي، سن، ميزان تحصيلات و وضعيت اقتصاد  ي 
اختلاف معناد  اري را نشان د  اد   (P<0/05). همبستگي معناد  اري بين ابعاد   سلامت جسمي، سطح استقلال 
 .(P<0/05)   شد گزارش  معلول  افراد    اجتماعي  مشاركت  ميزان  با  زند  گي  كيفيت  اجتماعي  ارتباطات  و 
همبستگي بين تحصيلات، د  رآمد  ، توانايي هاي جسماني و احساس افسرد  گي با فراواني مشاركت اجتماعي 
مهمترين  افسرد  گي  احساس  و  جسماني  توانايي هاي  شغل،  نوع  اين،  بر  علاوه   .(P<0/05) بود    معناد  ار 
جسماني،  توانايي هاي  متغير  سه  كلي،  طور  به  بود  ند  .  اجتماعي  مشاركت  براي  نمونه ها  محد  ود  يت هاي 
د  رآمد   به همراه احساس افسرد  گي قاد  ر به توصيف 29 د  رصد   واريانس مشاركت اجتماعي افراد   معلول 
و  افسرد  گي  احساس  حركتي،  مهارت هاي  بوسيله  زند  گي  كيفيت  واريانس  د  رصد     39 همچنين،  بود  ند  . 

خستگي د  رك شد  ه پيش بيني شد  .     
نتيجه گيري: با توجه به تاثيرگذاري مهارت هاي حركتي، احساس افسرد  گي و خستگي د  رك شد  ه بر ميزان 
و  معلولان  به  مراقبت ها  ارائه  د  ر  مذكور  متغيرهاي  تقويت  بر  تمركز  معلول،  افراد    اجتماعي  مشاركت 

همچنين طراحي مد  اخلات د  ر راستاي بهبود   كيفيت زند  گي توصيه مي شود  .   

كليد  واژه:  مشاركت اجتماعي، كيفيت زند  گي، معلوليت، افسرد  گي، خستگي د  رك شد  ه، ارتباطات. 
 

هاد  ي مرشد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
رفعت ياحقي

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
مريم ايد  اري

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
اصغر كاربرد  

كارشناس ارشد   اپيد  ميولوژي و عضو هيات علمي، گروه 
آمار و اپيد  ميولوژي، د  انشكد  ه پيراپزشكي، د  انشگاه علوم 

پزشكي قزوين، ايران. 
طاهره سيف پور

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
عيسي محمد  ي زيد  ي

عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989121817193+
 mohamm_e@yahoo.com

بررسي ارتباط مشاركت اجتماعي با كيفيت زند  گي د  ر افراد   مبتلا به معلوليت هاي حركتي: 
محد  ود  يت ها و عوامل تعيين كنند  ه مشاركت اجتماعي
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چكيد  ه
مقد  مه: سكته يك اختلال نورولوژيك رايج و يكي از علل منجر به مرگ و مير است. همچنين، سكته 
مي تواند   باعث ناتواني و كيفيت زند  گي (QOL) پايين د  ر بيماران پس از ابتلا باشد  . مطالعه كنوني تلاش 

د  ارد   تا عوامل و متغيرهاي تاثيرگذار بر كيفيت زند  گي بيماران را پس از سكته بررسي كند  . 
رضايت  با  سكته  وقوع  از  بعد    هفته   2 فاصله  د  ر  قلبي  سكته هاي  به  مبتلا  بيمار  بررسي: 135  روش   
آگاهانه و به طور د  اوطلبانه د  ر يك مطالعه مقطعي شركت كرد  ند  . پيامد  هاي اصلي پژوهش با استفاد  ه 
از اين ابزار گرد  اوري شد  : سوالات زمينه اي و د  موگرافيك مانند   سن، جنس، ميزان تحصيلات، وضعيت 
تاهل، شغل؛ كيفيت زند  گي با استفاد  ه از نسخه كوتاه شد  ه (WHoqol) كه شامل 4 بعد   عوامل جسمي، 
متغيرهاي روانشناختي، روابط اجتماعي و بسترهاي محيطي است. مقياس NIHss براي ارزيابي شد  ت 
سكته، شاخص بارتل براي ارزيابي ناتواني فيزيكي، مقياس MMse براي ارزيابي عملكرد   شناختي بيمار 
مبتلا به سكته، مقياس HADS براي اند  ازه گيري ميزان اضطراب و افسرد  گي د  ر بيمارستان. د  اد  ه ها با 
مد  ل هاي  و  پيرسون  همبستگي  ضريب  طرفه،  يك  واريانس  آناليز  آزمون هاي  و   23,0 SPSS نرم افزار 

رگرسيون خطي آناليز شد  ند  . 
يافته ها: نمره بالاتر د  ر بعد   سلامت جسماني مستقيماً با نمرات بالاتر عملكرد   شناختي بيمار ارتباط د  ارد  . 
همچنين، ارتباط معناد  اري بين قد  رت بالاتر پنجه ها و ميزان اضطراب و افسرد  گي پايين تر گزارش شد  ه 
است. نمرات بالاتر د  ر بعد   روانشناختي با سطح تحصيلات بيماران ارتباط معناد  ار د  اشت. هر چه ميانگين 
ارزيابي عملكرد   شناختي بيمار بالاتر باشد  ، ميزان اضطراب و افسرد  گي آنها د  ر بيمارستان به طور معناد  اري 
كمتر است. ميانگين بالاتر نمرات روابط اجتماعي با سطح پايين تر اضطراب و افسرد  گي د  ر بيماران همراه 
است. د  ر نهايت، ارتباط معناد  اري بين ميانگين بعد   عوامل محيطي با ميزان تحصيلات و وضعيت اقتصاد  ي 

بالاتر، ميانگين نمره عملكرد   شناختي بيشتر و ميزان اضطراب و افسرد  گي كمتر وجود   د  اشت. 
نتيجه گيري: يافته ها بر تاثير تنش هاي روانشناختي و اختلال د  ر عملكرد   شناختي بر كيفيت زند  گي بيماران 
پس از سكته د  ارد  . همچنين، شد  ت سكته، ناتواني جسمي و عوامل د  موگرافيك شايد   تاثيرگذاري كمتري 
را بر كيفيت زند  گي نشان د  اد  ند  . توجه بيشتر به مد  اخلات روانشناختي د  ر راستاي ارتقاي كيفيت زند  گي 

پس از سكته ضروري است. 

كليد  واژه:  سكته، كيفيت زند  گي، ناتواني، افسرد  گي، عملكرد   شناختي، اضطراب، مد  اخلات روانشناختي.

  

عوامل تعيين كنند  ه كيفيت زند  گي د  ر بيماران پس از سكته 

هاد  ي مرشد  ي
عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 
قزوين،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

قزوين، ايران.
عيسي محمد  ي زيد  ي

عمومي،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار   *
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي قزوين، قزوين، 

ايران. نويسند  ه مسئول: 989121817193+
 mohamm_e@yahoo.com

رفعت ياحقي
گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
مريم ايد  اري

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
اصغر كاربرد  

كارشناس ارشد   اپيد  ميولوژي و عضو هيات علمي، گروه 
آمار و اپيد  ميولوژي، د  انشكد  ه پيراپزشكي، د  انشگاه علوم 

پزشكي قزوين، ايران. 
طاهره سيف پور

گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس  د  انشجوي 
علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت 

پزشكي، قزوين، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: نارسايى قلب يك مشكل عمد  ه رو به رشد   است كه باعث اختلال د  ر زند  گى افراد   مى شود  . با 
توجه به مشكلات بيماران د  چار نارسايى قلبى، استفاد  ه از مد  ل بزنف براى بهبود   شرايط بيماران مبتلا 
به نارسايى قلبى و افزايش طول عمر اين بيماران با ايجاد   تغيير د  ر سبك زند  گى ناسالم ضرورى به نظر 
مى رسد  . هد  ف از اين مطالعه تعيين تاثير تاثيرآموزش سلامت بر اساس الگوى بزنف بر سبك زند  گى 

سالم د  ر بيماران مبتلا به نارسايى قلبى بود  .
روش بررسى: اين مطالعه شبه تجربى د  ر سال 1395-1394 بر روى 60 بيمار مبتلا به نارسايى قلبى 
و  د  موگرافيك  اطلاعات  پرسشنامه هاى  شد  .  انجام  سلماس  الانبياء  خاتم  بيمارستان  به  كنند  ه  مراجعه 
اساس  بر  آموزشى  مد  اخله  شد  .  تكميل  مد  اخله  از  بعد    و  قبل  بزنف،  مد  ل  سازه هاى  به  مربوط  سوالات 
مد  ل بزنف د  ر گروه مد  اخله انجام گرفت. بعد   از تقسيم گروه مد  اخله به سه گروه 10 نفره، براى هر گروه 
كوچك 6 جلسه آموزشى به روش مستقيم (سخنرانى و آموزش همسالان) و روش غير مستقيم (پمفلت 

آموزشى) اجرا شد  . از آزمون هاى آمارى تى زوجى براى تحليل د  اد  ه ها استفاد  ه شد  .
يافته ها: آزمون آمارى تى زوجى نشان د  اد   كه د  ر ميانگين نمرات نگرش، هنجارهاى ذهنى، قصد   رفتارى 
و عوامل قاد  ركنند  ه مربوط به سبك زند  گى سالم قبل و بعد   از مد  اخله د  رون گروه مد  اخله تفاوت آمارى 

.(P=0/0001) معنى د  ارى وجود   د  اشت
نتيجه گيري: اجراى مد  ل بزنف بر بيماران نارسايى قلبى از نظر عملى امكان پذير بود  ه و با بهبود   و اصلاح 
نگرش و تغيير رفتاربا تغيير د  ر سبك زند  گى بيماران مى توان باعث بهبود   وضعيت بيماران قلبى شد  . لذا 

براى آموزش سلامت بيماران مبتلا به نارسايى قلبى مد  ل يزنف پيشنهاد   مى شود  .

كليد  واژه: سبك زند  گى، نارسايى قلبى، مد  ل بزنف
 

سيد  ه زهرا مرقاتى
علوم  د  انشگاه  پرستارى،  آموزش  ارشد    كارشناسى   *

پزشكى و خد  مات بهد  اشتى و د  رمانى اروميه

 

بررسى تاثيرآموزش  سلامت بر اساس الگوى بزنف بر سبك زند  گى سالم 
د  ر بيماران مبتلا به نارسايى قلبى
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چكيد  ه
از  د  رصد     7,5 عامل  كه  مى باشد    جهان  د  ر  زنان  شايع  سرطان  چهارمين  رحم  د  هانه  سرطان  مقدمه: 
مرگ هاى زنان است. آموزش اهميت پيشگيرى از سرطان د  هانه رحم نقش مهمى د  ر ارتقاء سلامت زنان 
د  ارد   با اين وصف انجام اين مطالعه با هد  ف تعيين تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى 
شد  ه بررفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از سرطان د  هانه رحم د  ر زنان مراجعه كنند  ه به مراكزخد  مات جامع 

سلامت شهرى جنوب تهران انجام شد  .
روش بررسي: اين پژوهش  مطالعه اى نيمه تجربى، با د  و گروه مد  اخله و كنترل بود  .كه برروى 100نفر 
از زنان مراجعه كنند  ه به مراكز خد  مات جامع سلامت شهرى جنوب تهران د  ر سال97-1396انجام شد  .

نمونه هااز چهار مركز خد  مات جامع سلامت به طور تصاد  فى 100 نفر انتخاب و به د  و گروه مد  اخله 
(50)نفر و كنترل (50)نفر تقسيم شد  ند  .ابزار گرد  آورى د  اد  ه ها  پرسشنامه محقق ساخته مى باشد    كه بر 
اساس سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه طراحى و پس از تاييد   روايى و پايايى آن  طى د  و مرحله 
پيش آزمون و پس آزمون  د  ر د  و گروه توزيع شد  . آموزش گروه مد  اخله با توجه به نتايج پيش آزمون 
و بر اساس سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه د  ر سه جلسه اجرا گرد  يد  .پس از مد  اخله آموزشى 
پرسشنامه مجد  د  ا براى د  و گروه  مد  اخله و كنترل توزيع گرد  يد  .د  اد  ه هاى بد  ست آمد  ه د  ر قبل و بعد   از 

مد  اخله با استفاد  ه از نرم افزار stataنسخه13 و آزمون هاى مرتبط تجزيه و تحليل گرد  يد  .
يافته ها: قبل از مد  اخله بين ميانگين نمرات آگاهى، نگرش، هنجار هاى انتزاعى، كنترل رفتار د  رك شد  ه، 
قصد   رفتارى و رفتارد  ررفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از  سرطان د  هانه رحم د  ر بين زنان د  ر د  و گروه قبل 
از مد  اخله آموزشى اختلاف معنى د  ار وجود   ند  اشت (P<0/05)د  ر گروه مد  اخله ميانگين نمرات آگاهى 

.(P<0/001). و اجزاء تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه بعد   از مد  اخله آموزشى افزايش معنى د  ارى يافت
نتيجه گيري:  نتايج بيانگر آن است كه مد  اخله آموزشى مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه بر ارتقاء 
رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از  سرطان د  هانه رحم د  ر زنان مراجعه كنند  ه به مراكز  خد  مات جامع سلامت 

شهرى جنوب تهران تاثير د  ارد   و انجام مد  اخلات آموزشى د  ر اين زمينه توصيه مى شود  .

كليد واژه:  تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه – رفتار هاى پيشگيرى كنند  ه- سرطان د  هانه رحم 

تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه بر رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از سرطان 
د  هانه رحم د  ر زنان مراجعه كنند  ه به مراكز خد  مات جامع سلامت شهرى جنوب تهران، سال 1397

فريبا مشتاقيان،
بهد  اشت  آموزش  گروه  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى 
تحقيقات،د  انشگاه  علوم  سلامت،واحد    ارتقائ  و 

آزاد  اسلامى،تهران،ايران
زهرا جليلى،

* د  انشيار گروه آموزش بهد  اشت و ارتقائ سلامت،واحد   
 . اسلامى،تهران،ايران  آزاد    تحقيقات،د  انشگاه  علوم 

نويسند  ه مسئول: 09128114882
zahra.jalili@gmail.com

 انيسه نيك روان
استاد  يار گروه مد  يريت خد  مات بهد  اشتى ود  رمانى،واحد   

علوم و تحقيقات،د  انشگاه آزاد   اسلامى،تهران،ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: عد  م تبعيت از د  ارود  رمانى به عنوان يك مشكل چالش انگيز د  ر مد  يريت بيماران اسكيزوفرنيك 
د  ر  مختلفى  عوامل  مى شود  .  بيماران  اين  د  ر  عملكرد  ى  و  بالينى  ضعيف  پيامد  هاى  به  منجر  كه  مى باشد   
پذيرش د  ارو د  رمانى د  خيل هستند   كه بصيرت نسبت به بيمارى مى تواند   يكى از اين عوامل باشد  . از سوى 
د  يگر نتايج برخى تحقيقات نشان د  اد  ه است كه پذيرش د  ارويى يكى از عوامل مهم زند  گى سالم و كيفيت 
بالاى زند  گى بيماران مبتلا به اختلال روانى مى باشد  . اين مطالعه با هد  ف تعيين ارتباط ميان بصيرت نسبت 

به بيمارى و پذيرش د  ارود  رمانى د  ر بيماران اسكيزوفرنيك انجام شد  ه است. 
روش بررسى: د  ر اين مطالعه توصيفى تحليل 80 بيمار مبتلا به اسكيزوفرنيا بسترى د  ر مركز آموزشى 
د  رمانى رازى تبريز به روش نمونه گيرى هد  فمند   انتخاب شد  ند  . جهت گرد   آورى د  اد  ه ها از پرسشنامه 
و  تجزيه  جهت  شد  .  استفاد  ه  د  ارود  رمانى  پذيرش  بررسى  جهت  وارسى  فهرست  و  بهد  اشتى  باور  الگوى 
تحليل د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار آمار توصيفى( فراوانى، د  رصد  ، ميانگين و انحراف معيار) و از آمار 
استنباطى (ضريب همبستگى پيرسون) براى بررسى همبستگى ميان بصيرت بيمارى و پذيرش د  ارو د  رمانى 

د  ر اس پى اس اس نسخه ى 21 استفاد  ه شد  . 
يافته ها: اكثر مشاركت كنند  گان زن (67,5٪)، مجرد   (50٪)، بيكار (61,3٪) و د  اراى تحصيلات زير د  يپلم 
رژيم  از  خوبى  پيروى  بيماران (٪62)  اكثريت  كه  مى د  هد    نشان  مطالعه  اين  يافته هاى  بود  ند  .   (٪48,8)
د  ارويى د  اشتند   . نتايج ازمون همبستگى پيرسون نشان د  اد   كه ارتباط امارى معنى د  ارى بين ميزان پيروى 
از رژيم د  ارويى و د  رك فرد   از بيمارى وجود   د  ارد   (p<0/001). به علاوه بين ميزان پيروى از رژيم د  ارويى 

.(p<0/001) و استعد  اد   فرد  ى نسبت به بيمارى ارتباط معنى د  ارى وجود   د  اشت
نتيجه گيري: بصيرت نسبت به بيمارى د  ر بيماران اسكيزوفزنيا با پذيرش د  ارود  مانى ارتباط د  ارد  . از آنجا 
كه اختلال اسكيزوفرنى يك بيمارى اجتماعى است، توجه به بهبود   بصيرت بيماران نسبت به بيمارى شان 
منجر به پذيرش بهتر د  ارويى و احتمال د  ستيابى به سطح سالم زند  گى و كيفيت بهتر زند  گى بيمار و خانواد  ه 
و د  ر نهايت جامعه مى گرد  د  . بد  ين منظور اجراى برنامه هاى آموزشى د  ر مورد   شناخت عوامل موثر د  ر 

پذيرش د  ارو براى افراد   كليد  ى جامعه، به خصوص براى پرستاران لازم به نظر مى رسد  .

كليد  واژه: اسكيزوفرنى، استعد  اد  فرد  ى، بصيرت، شد  ت بيمارى، پذيرش د  رمان

فريبا مصفا
كارشناسى ارشد   روان پرستارى، سوپروايزر بيمارستان 
رازى تبريز، د  انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران

فرناز رحمانى
د  كتراى اموزش پرستارى، مركز تحقيقات روانپزشكى و 
علوم رفتارى، د  انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران

پريوش كريمى
كارشناس پرستارى، سوپروايزر بيمارستان رازى تبريز، 

د  انشگاه علوم پزشكى تبريز، تبريز، ايران
طيبه اند  ابى

*  مركز تحقيقات روانپزشكى و علوم رفتارى، د  انشگاه 
مسئول:   نويسند  ه  ايران.  تبريز،  تبريز،  پزشكى  علوم 

09143002439

 بررسى رابطه بين بصيرت به بيمارى با ميزان پذيرش د  ارويى د  ر بيماران 
مبتلا به اختلال اسكيزوفرنى 
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چكيد  ه
مقد  مه: يائسگى، يكى از مهمترين بحران هاى زند  گى زنان است و علائمى كه زنان د  ر اين مرحله تجربه 
مى كنند  ، از جمله چالش هاى مهم مراقبتى مى باشد  . نقصان د  انش نحوه مراقبت از خود   و نيز شيوه ناد  رست 
زند  گى زنان يائسه منشأ بسيارى از عوارض جد  ى اين د  وران است.اين مطالعه با هد  ف تعيين ميزان تأثير 

آموزش اصول مراقبت از خود   برآگاهى و عملكرد   زنان يائسه انجام گرفته است..
روش بررسى: مطالعه حاضربا جستجو د  رموتورهاى جستوگر Google,YahooوسايتSID و با مرورى 

برمطالعات معتبر انجام گرفته است.
يافته ها: نتايج حاكى از آن است كه قبل از آموزش،آگاهى 22/2٪ زنان مورد  مطالعه ضعيف، ٪64/2 
متوسط وفقط 13/6٪ د  ر حد   خوب بود  ه است د  رصورتى كه بعد   از آموزش هيچ كد  ام از آنان آگاهى 
ضعيف ند  اشتند   و27/5٪آگاهى متوسط و72/5٪آگاهى د  رحد  خوب د  اشتند  .بعبارت د  يگر د  ر اثرآموزش 
آگاهى زنان نسبت به عوارض يائسگى وسبك زند  گى سالم به طورمعناد  ار(P<0/001)ارتقاءيافته است. 
آمارى  د  ار  معنى  تفاوت  آموزش  از  بعد    و  قبل  آگاهى  ميانگين  بين  د  اد    نيزنشان  د  يگرمطالعات  نتايج 
وجود   د  اشت.قبل از آموزش آگاهى 11د  رصد  از افراد   ضعيف،88د  رصد   متوسط وفقط1 د  رصد   خوب بود  .

پس از آموزش آگاهى هيچ يك از افراد   مورد   پژوهش ضعيف نبود  آگاهى 73د  رصد  متوسط و27د  رصد   
خوب بود  .طبق نتايج، بين ميزان تحصيلات و وضعيت اقتصاد  ي– اجتماعى(P<0/0001)، تعد  اد   بارد  ارى 
كمتر(P<0/0001) و آگاهى از عوامل مؤثر بر يائسگى(P =0/025) ارتباط معنى د  ارى وجود   د  اشت. 
همچنين ميزان آگاهى از علايم و عوارض يائسگى با ميزان تحصيلات(P<0/0001)، وضعيت اقتصاد  ي–
 (P<0/036) پيشگيرى  روش هاى  از  استفاد  ه  سابقه  و   (P<0/027)سقط سابقه   ،(P<0/0001)اجتماعى

ارتباط معنى د  ار د  اشت.
نتيجه گيري: با توجه به تأثير آموزش بر ارتقاء سلامت زنان د  ر سنين يائسگى،لازم است برنامه هاي 
مناسب آموزشي را د  رجهت بهبود   كيفيت زند  گي و ارتقاي سلامت زنان د  راين د  وره توسط مسئولين حوزه 

سلامت بصورت مستمر طراحي گرد  د  .

كليد  واژه: ارتقاء سلامت، زنان، يائسگى، آموزش، مراقبت 

ارتقاء سلامت زنان د  رسنين يائسگى از طريق آموزش اصول مراقبت از خود  

سكينه مطيرزاد  ه
امورفرهنگى،معاونت  و  عمومى  بهد  اشت  كارشناس   *
بوشهر.  پزشكى  علوم  ود  انشجويى،د  انشگاه  فرهنگى 

نويسند  ه مسئول:07733450141
motayers@yahoo.com

حسين اسد  ى راد  
د  كتراى روانشناسى تربيتى،مد  يريت امورفرهنگى وفوق 

برنامه،د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر
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چكيد  ه
ويژه  به  سنى  گروه هاى  تمامى  د  ر  چاقى  و  وزن  اضافه  هنوز  فعلى،  آموزشى  مد  اخلات  وجود    با  مقد  مه: 
كود  كان شايع است. بنابراين لزوم بررسى تاثير مد  اخلات آموزشى با شيوه هاى متفاوت جهت ارتقاى سطح 
آگاهى و عملكرد   تغذيه اى آنها احساس مى شود  . لذا مطالعه حاضر با هد  ف تاثير آموزش همراه با بازى بر 

رفتارهاى تغذيه اى كود  كان انجام گرفته است.
روش بررسى: يك كارآزمايى سه گروهى با تقسيم تصاد  فى د  ر سال تحصيلى97-1396  بر روى 236 
د  انش آموز د  ختر سوم د  بستان شهراصفهان انجام شد  . د  انش آموزان گروه اول، مد  اخله با بازى (73نفر) 
طى4جلسه45د  قيقه  را  تغذيه  به  مربوط  آموزشى  پيام هاى  بازى(101نفر)  بد  ون  مد  اخله  د  وم،  گروه  و 
اى با آموزش چهره به چهره و مشاركت فعال د  ريافت كرد  ند  . اما  د  رگروه اول علاوه بر شيوه فوق، از 
بازى مار وپله براى فهم بهتر نكات تغذيه اى استفاد  ه شد  . گروه سوم به عنوان گروه كنترل ( 62نفر)، 
هيچگونه آموزشى د  ريافت نكرند  . جمع آورى د  اد  ه ها با استفاد  ه از پرسشنامه د  و قسمتى شامل اطلاعات 
مصاحبه  طريق  از  مد  اخله  از  بعد    بعد    ماه  يك  و  قبل  نوبت  د  و  شناسايى  و  كلى  سوالات  و  د  موگرافيك 
 ،Chi2 شد  ند   و با استفاد  ه از آزمون هاىStata با د  انش آموزان انجام شد  . سپس د  اد  ه ها وارد   نرم افزار

ANOVA و Paired-t test مورد   آناليز قرار گرفتند  .
هچنين  و  سبزى  و  ميوه  مصرف  استاند  ارد    روز  تعد  اد    مد  اخله  از  پس  د  اد    نشان  مطالعه  نتايج  يافته ها: 
بود    بالاتر  معنى د  ارى  طور  به  كنترل  و  آموزش  گروه  به  نسبت  بازى  گروه  د  ر  واحد    استاند  ارد    تعد  اد   
(P<0/05). مصرف نمك همراه ميوه و سر سفره نيز د  ر هر د  و گروه مد  اخله به طور معنى د  ارى كاهش 
يافت (P=0,004). همچنين د  ر هيچ يك از گروه هاى مد  اخله،مد  اخله تاثير معنى د  ارى بر ميزان مصرف 

(P<0/05) غذاى آماد  ه  ند  اشت
نتيجه گيري: نتايج نشان د  اد   طراحى برنامه هاى آموزشى مبتنى بر بازى مى تواند   بر عملكرد   تغذيه اى 
د  انش آموزان موثر باشد   به طورى كه فرصتى را براى كود  كان فراهم مى سازد   تا حين بازى و د  اشتن اوقاتى 

خوش، باعث افزايش قابليت ياد  گيرى و انجام رفتار صحيح تغذيه اى د  ر آن ها گرد  د  .
  

كليد   واژه: كارآزمايى آموزشى، بازى مار و پله، تغذيه، كود  كان
  

مريم مظاهرى كوهانستانى 
و  بهد  اشت  آموزش  عمومى،گروه  بهاشت  كارشناسى 
ارتقاى سلامت،د  انشكد  ه بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران
محد  ثه بختيارى

و  بهد  اشت  آموزش  عمومى،گروه  بهاشت  كارشناسى 
ارتقاى سلامت،د  انشكد  ه بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران
زينب مكوند  ى 

ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى  
پزشكى  علوم  بهد  اشت،د  انشگاه  سلامت،د  انشكد  ه 

اصفهان،د  انشكد  ه بهد  اشت،اصفهان،ايران
عاطفه كاويانى

و  بهد  اشت  آموزش  عمومى،گروه  بهاشت  كارشناسى 
ارتقاى سلامت،د  انشكد  ه بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى 

اصفهان،اصفهان،ايران
مريم نصيريان

د  كترى آمارزيستى،گروه اپيد  ميولوژى  و آمار زيستى، 
اصفهان،  پزشكى  علوم  بهد  اشت،د  انشگاه  د  انشكد  ه 

د  انشكد  ه بهد  اشت،اصفهان،ايران
فرشته زمانى علويجه

* د  انشگاه علوم پزشكى اصفهان،د  انشكد  ه بهد  اشت،گروه 
نويسند  ه  سلامت.  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

مسئول:09125452971   
Email:fe.zamani@gmail.com

 تاثيرآموزش همراه با بازى بر رفتارهاى تغذيه اى  كود  كان: 
يك كارآزمايى آموزشى سه گروهى
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چكيد  ه
مقد  مه:  از د  يد   سازمان جهانى بهد  اشت، 5 د  سته از عوامل د  ر بروز حواد  ث نقش د  ارند  : عوامل انسانى، 
قانونى، محيطى، وسيله نقليه و مد  يريتى سازمانى. از آنجا كه علل موثر د  ر ايجاد   حواد  ث ترافيكى و شد  ت 
حاد  ثه و عوارض آن متعد  د   بود  ه و مى تواند   د  ر افراد   و جوامع مختلف د  اراى تفاوت هاى مهمى  باشد  ، 
برنامه هاى پيشگيرى و يا مد  يريت آن مى بايست بر اساس شناخت بستر آن جامعه صورت گيرد  . بنابراين 

مطالعه حاضر با هد  ف شناخت بستر د  زفول و تعيين كنند  ه هاى آن انجام گرفت. 
 روش بررسى: براى شناسايى عوامل محيطى و قانونى د  ر ابتد  ا تيم برنامه ريزى با مشاركت حد  اكثرى 
ذيربطان تشكيل گرد  يد  . پس از تشكيل 5 جلسه مشاركتى رسمى، همچنين نظرخواهى از د  انش آموزان و 
موتورسواران و استفاد  ه از مستند  ات علمى مرتبط و تجميع اطلاعات و شناسايى عوامل مهم حواد  ث مرتبط 
موتورسوارى د  ر د  زفول،فهرستى از پيشنهاد  ات مربوط به عوامل مذكور تهيه و د  ر اختيار تيم برنامه ريزى 
قرار گرفت. د  ر انتها اعضاء تيم پيشنهاد  ات را بر اساس 5 معيار)اولويت، اهميت، تغيير پذيرى، هزينه 
سپس  و  محاسبه  آمد  ه،  بد  ست  امتيازات  نمود  ند  .  امتيازد  هى  نمره 10-1  از  اجرابود  ن(  قابل  و  اثربخش 

بترتيب بالاترين نمره،اولويت بند  ى شد  ند  . 
 يافته ها: بالاترين پيشنهاد  ات عوامل قانونى كه بيش از 500 امتياز راى آورد  ند   عبارت بود  ند   از: د  يد  ه 
بيشتر  آموزش  و  نظارت  براق،  برچسبهاى  يا  رنگها  با  رانند  ه  و  عابر  افراد    و  موتورسيكلتها  موانع،  شد  ن 
بر آموزشگاههاى صد  ور گواهينامه، جد  يت د  ر اجراى قوانين و برخورد   قانونى و جد  ى با متخلفين، خط 
كشى مد  اوم و مستمر جاد  ه ها و خيابان ها، د  رخواست گواهينامه توسط پليس از موتور سواران و ايجاد   
پاركينگ هايى د  ر مناطق شلوغ. عوامل محيطى مورد   توجه اولويت د  ار نيز عبارت بود  ند   از: شناسايى و 
معرفى مناطق حاد  ثه خيز، شناسايى و معرفى جاهايى كه د  رختان جلو تابلوها را گرفته اند  ، شناسايى و 
معرفى جاد  ه هاى بد  ون شانه و خطرناك، شناسايى و معرفى چاله هاى حاد  ثه ساز، توسط ارگانهاى ذيربط 
و مرد  م از طريق گزارش د  ر سامانه 137 شهرد  ارى. مقرر شد   برنامه مد  اخله اى با د  رنظر گرفتن اين 

غوامل طراحى گرد  د  . 
 نتيجه گيري:  جهت برنامه ريزى صحيح با رويكرد   ارتقاء سلامت، نياز است تا رويكرد   همه جانبه و 
مشاركتى به مساله د  اشت .جلب مشاركت همه جانبه و نظرخواهى از ذيربطان و گروههاى هد  ف مى تواند   
منجر به شناسايى د  رست عوامل موثر بر حاد  ثه و برنامه ريزى اصولى، مخاطب محور و قابل پذيرش از 

جانب مرد  م شود  . 
  

كليد   واژه: حواد  ث ترافيكى، موتورسوار، ارتقاء سلامت 
 

 بررسى عوامل قانونى و محيطى براى كاهش حواد  ث ترافيكى 
موتورسواران جهت طراحى برنامه ارتقاء سلامت 

مظاهرى مريم
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى   *
پزشكى،  اجتماعى،د  انشكد  ه  پزشكى  و  بهد  اشت  استاد  يارگروه 
د  انشگاه علوم پزشكى د  زفول، د  زفول، ايران. نويسند  ه مسئول:   

 09166442517
Email: Maryam_mazaheri_1350@yahoo . 

com 

كشاورز محمد  ى نسترن
بهد  اشت  گروه  د  انشيار  سلامت،  ارتقاء  تخصصى  د  كترى 
بهشتى،  عمومى د  انشكد  ه بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   

تهران،ايران. 
 الهامى على

رانند  گى  و  راهنمايى  د  زفول،اد  اره  شهرستان  انتظامى  نيروى 
د  زفول، د  زفول، ايران. 
كرد  عليوند   تورج

رانند  گى  و  راهنمايى  د  زفول،اد  اره  شهرستان  انتظامى  نيروى 
د  زفول، د  زفول، ايران. 
پاپى فرد   د  اريوش

رانند  گى  و  راهنمايى  د  زفول،اد  اره  شهرستان  انتظامى  نيروى 
د  زفول، د  زفول، ايران. 
مراد  ى منش فرد  ين

روانشناسى،  گروه  سلامت،  روانشناسى  تخصصى  د  كترى 
د  زفول،  واحد    اسلامى  آزاد    د  انشگاه  انسانى،  علوم  د  انشكد  ه 

د  زفول،ايران. 
سراج خرمى آذر

د  كترى تخصصى روانشناسى عمومى، اد  اره بهزيستى شهرستان 
د  زفول، د  زفول، ايران. 

محمود  ى نژاد   محمد  
مركز مد  يريت حواد  ث و فوريت هاى پزشكى د  زفول، د  زفول، 

ايران. 
محمد  ى غلامحسين

مركز مد  يريت حواد  ث و فوريت هاى پزشكى د  زفول، د  زفول، 
ايران. 

اعلمى مهرى
معاونت بهد  اشتى د  انشگاه علوم پزشكى د  زفول، د  زفول، ايران. 
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چكيد  ه
مقد  مه:  آسيب هاي ناشى از تصاد  فات جاد  ه اي يك مشكل بزرگ، اما مورد   غفلت واقع شد  ه د  ر سلامت 
عمومى د  نياست. از د  يد   سازمان جهانى بهد  اشت، د  اد  ه هاي قابل اطمينان و د  قيق براي اهد  اف متفاوت 
مورد   نياز است. بد  ليل وجود   موتورسواران فراوان د  ر شهرستان د  زفول و اولين پژوهش انجام شد  ه د  ر اين 
زمينه د  ر سال 1394، تصميم بر اين شد   تا د  ر جهت بررسى تاثير آن د  ر كاهش حواد  ث ترافيكى مطالعه 

اي طراحى گرد  د  . 
 روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى بود   كه به بررسى مقايسه اي ميزان فراوانى حواد  ث 
ترافيكى و مرگهاي ناشى از آن پرد  اخت. بد  ين منظور به بررسى مستند  ات اجراي يك برنامه مد  اخله اي 
با رويكرد   ارتقاء سلامت با عنوان كمپين آموزشى كاهش حواد  ث ترافيكى كه د  ر سال 1394 توسط محقق 
د  ر شهر د  زفول انجام شد  ه بود   پرد  اخته و د  اد  ه هاي پزشكى قانونى، فوريتهاي پزشكى 115 و راهنمايى 
رانند  گى د  ر سال 93 )قبل از اجراي برنامه( با د  اد  ه هاي سه سال بعد  )1396( مقايسه و تجزيه و تحليل 

گرد  يد   . 
 يافته ها: نتايج نشان د  اد   كه د  ر د  اد  ه هاي مرگ و مير پزشكى قانونى و حواد  ث ترافيكى فوريت هاي 
پزشكى 115 كه د  ر برنامه مد  اخله اي ارتقاء سلامت سال 94 به عنوان د  و منبع اصلى ارزشيابى قرار گرفته 
بود  ، كاهش بروز د  ر تعد  اد   مرگها (4 مورد) (P=0/4)  و كاهش تعد  اد   ماموريتهاي مربوطه (1467بار) 
اتفاق افتاد  ه است (P=0/001)، اما د  ر د  اد  ه هاي راهنمايى رانند  گى كه به عنوان د  اد  ه هاي كمكى مورد   
استفاد  ه قرار گرفته بود  ،282 مورد   بروز بيشترمشاهد  ه شد (P=0/001). همچنين آناليز د  اد  ه ها نشان د  اد   
كه د  ر گروه هد  فى كه مورد   مد  اخله قرار گرفتند  ، تاثيراتى همراه با الگوي رشد   آنها  نظير سن و تحصيلات 

مشاهد  ه ميشود  . 
 نتيجه گيري:  عوامل متعد  د  ي مى توانند   بر اين كاهش و افزايش تاثير گذار باشند   اما با توجه به افزايش 
جمعيت و وسايل نقليه بايد   گفت با وجود   اينكه كمپين آموزشى كاهش حواد  ث فقط به مد  ت يكماه د  ر 
سطح شهر بصورت كلى و د  ر سطح هنرستانها بصورت انتخابى صورت گرفته بود   اما، بد  ليل استفاد  ه از 
رويكرد   مشاركتى ارتقاء سلامت و د  رگير نمود  ن كليه سازمانها و افراد   ذيربط كه منجر به نحوه صحيح 
سال   3 گذشت  از  بعد    توانسته  گرد  يد  ،  جمعى  خرد    بصورت  موثر  استراتژيهاي  و  هد  ف  گروه  انتخاب 

همچنان د  ر پيشگيري از مرگ و مير و حواد  ث، تاثيري پايد  ار و ماند  گار از خود   به جاي گزارد  . 
  

كليد   واژه: حواد  ث ترافيكى، ارتقاء سلامت، مرگ. 
 

مريم مظاهرى
* د  كترى تخصصى آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، 
اجتماعى،د  انشكد  ه  پزشكى  و  بهد  اشت  استاد  يارگروه 
ايران.  د  زفول،  د  زفول،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى، 

نويسند  ه مسئول:  09166442517 
Maryam_mazaheri_1350@yahoo . com 

نسترن كشاورز محمد  ى
د  كترى تخصصى ارتقاء سلامت، د  انشيار گروه بهد  اشت 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى 

بهشتى، تهران،ايران. 
بهزاد جعفرى نيا 

كارشناس ارشد   اپيد  ميولوژى، معاونت بهد  اشتى،د  انشگاه 
علوم پزشكى د  زفول، د  زفول، ايران. 

تورج كرد  عليوند  
و  راهنمايى  اد  اره  د  زفول،  شهرستان  انتظامى  نيروى 

رانند  گى د  زفول، د  زفول، ايران. 
حسين محمد  ى

و  راهنمايى  اد  اره  د  زفول،  شهرستان  انتظامى  نيروى 
رانند  گى د  زفول، د  زفول، ايران. 

عبدالمجيد سخاجو
كارشناس، پزشكى قانونى د  زفول، د  زفول، ايران. 

محمد محمود  ى نژاد  
د  زفول،  پزشكى  فوريت هاى  و  حواد  ث  مد  يريت  مركز 

د  زفول، ايران. 

 تاثير 3 ساله يك برنامه مد  اخله اى با رويكرد   ارتقاء سلامت بر ميزان فراوانى 
حواد  ث ترافيكى و مرگهاى ناشى از آن  
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شرح تجربه
بيان مسئله: گزارش 2015 سازمان جهانى بهد  اشت نشان ميد  هد   كه مرگ و ميرهاى جاد  ه اى همچنان د  ر حد   1/2 
ميليون نفر د  ر سال باقى ماند  ه و حد  ود   يك چهارم آنها د  ر موتورسواران اتفاق مى افتد  . شهرستان د  زفول بد  ليل وضعيت 
معابر و ساختار شهرى د  اراى موتورسواران و به تبع آن حواد  ث زياد  ى مى باشد  . از آنجا كه هد  ف پژوهش، برنامه ريزى 
و اجراى يك برنامه بهد  اشتى با مشاركت افراد   ذيربط و بر مبناى شناسايى د  قيق و عميق تعيين كنند  ه هاى انسانى جهت 
كاهش حواد  ث ترافيكى موتورسواران د  زفول بود  ، اين مطالعه با استفاد  ه از رويكرد   ارتقاء سلامت و مشاركت حد  اكثرى 

ذيربطان طراحى گرد  يد  . 
 اهد  اف تجربه : هد  ف كلى: طراحى، اجرا و ارزشيابى يك برنامه مشاركتى ارتقاء سلامت براى كاهش حواد  ث ترافيكى 

موتورسواران  اهد  اف اختصاصى: 
1: شناسايى وضعيت موجود   2:  تد  وين و اجراى مشاركتى برنامه مد  اخله اى  3: مقايسه وضعيت عوامل انسانى و 

حواد  ث ترافيكى قبل و بعد   از مد  اخله  
 روش و مراحل كار:  ابتد  ا تيم برنامه ريزى تشكيل و 7 جلسه مشاركتى رسمى با ذيربطان سطح شهرستان برگزار 
از  نظرسنجى  همزمان،  شد  .  پرد  اخته  ترافيكى  حواد  ث  انسانى  كنند  ه هاى  تعيين  مشاركتى  شناسايى  به  .سپس  گرد  يد   
موتورسواران و د  انش آموزان، اقشار مختلف مرد  م، پليس و آموزش و پرورش صورت گرفته، به همراه د  اد  ه هاى منابع 
مرتبط موجود  ، به تعيين كنند  ه هاى بد  ست آمد  ه د  ر جلسات مشاركتى، اضافه گرد  يد  . ابزار گرد  آورى د  اد  ه ها طراحى، 
اصلاح و اعتبارسنجى گرد  يد   .سپس يك برنامه مد  اخله اى مشاركتى با عنوان«كمپين آموزشى تك سواران جنوب» 
طراحى شد  . گروه هد  ف 148 نفر معين و پيش آزمون انجام پذيرفت. د  ر مرحله اجرا، اطلاع رسانى انجام و كمپين 
آموزشى بمد  ت 1 ماه با 8 استراتژى اجرا گرد  يد  . اقد  اماتى د  يگر هم همزمان صورت گرفت. 1و3 ماه پس از مد  اخله، 

پس آزمون انجام و مقايسه عوامل انسانى و وضعيت حواد  ث صورت پذيرفت. 
 نتايج : مبناى مقايسه آمار حواد  ث، فوريت هاى پزشكى مشخص گرد  يد  . گروه سنى د  ر معرض خطر 35-18 ساله 
ها تعيين و گروه هد  ف مطالعه، د  انش آموزان هنرستانى انتخاب شد  ند   .6 اولويت، به عنوان تعيين كنند  ه هاى انسانى 
مد  اخله مشخص شد  . نتايج نشان د  اد   آمار حواد  ث د  ر مرحله قبل از مد  اخله نسبت به زمان مشابه د  ر سال گذشته، 
كاهش  با  مد  اخله  از  پس  ماه  و3  د  رصد  ى   9/59 كاهش  با  مد  اخله  از  پس  ماه   1 اما  ند  اشته،  د  ارى  معنى  تفاوت 
13/57د  رصد  ى بروز، تغيير معنى د  ارى نسبت به زمان مشابه سال قبل د  اشته است. مقايسه وضعيت عوامل انسانى 
نشان د  اد   كه د  ر د  انش نگرش و رفتار د  انش آموزان بهبود  ى مشاهد  ه كه د  ر د  انش معنى د  ار و د  ر نگرش و رفتار معنى 
د  ار نبود  . ضمنا د  ر تمام6 اولويت تعيين شد  ه فوق الذكر، ارتقاء د  ر ميانگين ها نسبت به قبل از مد  اخله مشاهد  ه گرد  يد   
كه د  ر سبقت غير مجاز، رعايت حق تقد  م، سرعت غيرمجاز و عبور از چراغ قرمز معنى د  ار و د  ر انجام حركات نمايشى 

و استفاد  ه از تلفن همراه معنى د  ار نبود   . 
 ذينفعان / مخاطبان:  د  انشگاه علوم پزشكى، شهرد  ارى، بيمه ايران، آموزش و پرورش، سازمان آتش نشانى، نيروى 

انتظامى، فرماند  ارى، اد  اره راه و شهرسازى، شوراى شهر، اد  اره بهزيستى و كليه اهالى شهرستان د  زفول. 
 چالش هاى طرح:   تعد  اد   زياد   اد  ارات و سختى برقرارى ارتباط با ذيربطان،تد  اخل مسائل شهرى با برنامه، عد  م توانايى 
مد  اخله د  ر طراحى و مكان نصب پيام هاى آموزشى، مشكلات بود  جه و كمبود   نيروى انسانى، مشكلات محاسبه آمار 

ترافيكى، نياز به د  بيرخانه جهت ساماند  هى اقد  امات.  
 

كليد   واژه:  برنامه مشاركتى، ارتقاء سلامت، حواد  ث منجر به جرح، موتورسواران، د  زفول. 

طراحى، اجرا و ارزشيابى يك برنامه مشاركتى ارتقاء سلامت 
براى كاهش حواد  ث ترافيكى  

مريم مظاهرى
* د  كترى تخصصى آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، 
اجتماعى،د  انشكد  ه  پزشكى  و  بهد  اشت  استاد  يارگروه 
ايران.  د  زفول،  د  زفول،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى، 

نويسند  ه مسئول:  09166442517 
Maryam_mazaheri_1350@yahoo . com 

نسترن كشاورز محمد  ى
د  كترى تخصصى ارتقاء سلامت، د  انشيار گروه بهد  اشت 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى 

بهشتى، تهران،ايران. 
 حميد   سورى

ارتقاء  تحقيقات  مركز  اپيد  ميولوژى،  تخصصى  د  كترى 
د  انشكد  ه  استاد    مصد  وميتها،  از  پيشگيرى  و  ايمنى 
تهران،  بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت 

ايران.  
على رمضانخانى

د  انشكد  ه  استاد    بهد  اشت،  آموزش  تخصصى  د  كترى 
تهران،  بهشتى،  شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت 

ايران . 
تورج كرد  عليوند  

و  راهنمايى  اد  اره  د  زفول،  شهرستان  انتظامى  نيروى 
رانند  گى د  زفول، د  زفول، ايران. 

د  اريوش پاپى فرد  
اجتماعى،  معاونت  د  زفول،  شهرستان  انتظامى  نيروى 

د  زفول، ايران. 
غلامرضا نصراله پور

آموزش و پرورش شهرستان د  زفول، د  زفول، ايران. 
محمد   رضا كرمى نژاد  

شهرد  ارى د  زفول، د  زفول، ايران. 
 محمد   افضل زاد  ه

پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  زفول،  پزشكى  فوريتهاى  مركز 
د  زفول، د  زفول، ايران. 
حبيب االله آصفى

فرماند  ارى ويژه شهرستان د  زفول، د  زفول، ايران. 
محمد   هاد  ى مقد  سيان

راد  يوى محلى شهرستان د  زفول، د  زفول، ايران. 
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شرح تجربه
بيان مسئله: شهرستان د  زفول كه جمعيتى بالغ بر 480 هزار نفر د  ارد  ،د  اراى د  بستانهاى متعد  د  ى بود  ه كه سرانه كمى 
به آنها تعلق مى گيرد   . د  بستان رازى يكى از آموزشگاه هاى مقطع ابتد  ايى اين شهرستان بود  ه كه حد  ود   7 د  هه از عمر 
آن مى گذرد   و بسيارى از مسئولين شهرى و حتى كشورى د  ر اين د  بستان تحصيل كرد  ه اند  ، لذا از اهميت خاصى 
برخورد  ار بود  ه و هم اد  اره آموزش و پرورش شهرستان و هم خانواد  ه هاى د  انش آموزان انتظارات زياد  ى از مسئولين 
آن د  اشته و د  ارند  . با توجه به سرانه اند  ك آموزشگاه و انتظارات بالا، راهكارهايى توسط مد  ير و مسئولين آموزشگاه 

طراحى و اجرايى گرد  يد  .  
اهد  اف  معلمان   و  آموزان  د  انش  سلامت  سطح  ارتقاء  كلى:  هد  ف  اختصاصى  اهد  اف  كلى /  هد  ف   : تجربه  اهد  اف   
اختصاصى: 1: شناسايى ظرفيتهاى موجود    2:  برگزارى جلسات متعد  د   مشورتى د  ر قالب انجمن اولياء و مربيان 3: 

شناسايى و معرفى راهكارهاى مناسب و كم هزينه د  ر جهت ارتقاء سلامت جسمى و روحى د  انش آموزان و معلمان 
3: اجراى راهكارهاى خروجى از جلسات انجمن اولياء و مربيان   

همچون  كه  اعضاء  با  متعد  د  ى  مشورتهاى  و  برگزار  انجمن  جلسه  تحصيلى،  سال  ابتد  اى  د  ر  كار:    مراحل  و  روش 
بازوان مسئولين د  بستان بود  ند   صورت گرفت. هد  ف از اين كار، پيشنهاد   و همفكرى د  ر جهت ايجاد   بسترهاى مناسب 
و همكارى و مساعد  تهاى كلى والد  ين با مسئولين بود  . پس از جلسات متعد  د   كه د  ر طول سال تحصيلى برگزار گرد  يد  ، 
راهكارها و پيشنهاد  ات ليست گرد  يد  ه و همزمان با مد  اومت د  ر اجراى آنها، به ساير مسائل د  بستان نيز اند  يشيد  ه و اين 

امورات بمد  ت سه سال متوالى اد  امه يافت. 
 نتايج : خروجى جلسات منجر به انجام اقد  اماتى زير گرد  يد  : 1-استفاد  ه از والد  ين متخصص د  انش آموزان بصورت 
رايگان و د  اوطلبانه جهت: اقد  امات بهد  اشت، پزشكى و د  ند  ان پزشكى،آموزش د  انش آموزان و والد  ين بمنظور ارتقاى 
والد  ين  بين  مناسب  روابط  روان،ايجاد    بهد  اشت  آموزشى،  مشاوره هاى  سالم،  تغذيه  د  ند  ان،  و  د  هان  پيرامون  سلامت 
و فرزند  ان، احساس مسئوليت د  ر قبال تحصيلات د  انش آموزان و نحوه برخورد   والد  ين با د  انش آموزن د  ر شرايط 
متفاوت. 2-د  عوت از والد  ين روحانى جهت برگزارى جشن هاى شكرگزارى، آموزش هاى نماز و قرآن و معرفى امكانات 
مذهبى و مساجد  . 3-استفاد  ه از والد  ين خياط د  ر جهت د  وخت لباس هاى فرم د  انش آموزان، تعمير و د  وخت پرد  ه هاى 
كلاسها. 4-استفاد  ه از فضاهاى ورزشى خارج از محيط آموزشگاه مربوط به والد  ين جهت كلاس هاى ورزشى. 5-توسعه 
فضاهاى مورد   نياز آموزشگاه با همكارى جسمى و ماد  ى والد  ين متخصص شامل: ترميم لوله كشى آب و گاز آموزشگاه، 
تامين مصالح ساختمانى مورد  نياز، كاشى كارى، ساخت و نصب ميزهاى پينگ پنگ و شطرنج د  ر محيط آموزشگاه)جهت 
د  هى اوقات فراغت، معرفى رشته هاى ورزشى، پيشرفت د  انش آموزان و(..، ايجاد   فضاى ورزشى مناسب )زمين چمن 
فوتسال جمعى(، نصب تانكر آب به منظور آبيارى زمين چمن، آسفالت محيط بيرونى آموزشگاه )پياد  ه رو(. 6-نصب 
و راه اند  ازى، تعمير و سرويس ساليانه كولرهاى د  وتيكه توسط والد  ين بصورت رايگان. 7-اهد  اء مايحتاج عيد  انه د  انش 
آموزان و معلمان و وسايل مورد   نياز آموزشگاه توسط والد  ين 8-استفاد  ه از والد  ين متخصص جهت آموزش خوشنويسى، 
فيلمبرد  ارى و استفاد  ه از لوازم جانبى آموزشگاه 9-خريد  ارى مسواك و خمير د  ند  ان جهت ارتقاء فرهنگ مسواك . از 
نتايج بلند   مد  ت برنامه ميتوان به تقليد   مد  ارس همجوار، اد  امه فعاليتهاى د  انش آموزان د  ر خارج از مد  رسه، غربالگرى 

د  انش آموزان و ارتقاء سطح سلامت د  انش آموزان اشاره نمود  . 
 ذينفعان / مخاطبان:  د  انش آموزان، والد  ين، معلمان، اد  اره آموزش و پرورش. 

 چالش هاى طرح :  طاقت فرسا بود  ن پيگيرى ها و توضيحات لازم براى والد  ين، مستند  سازى و توجيه برنامه  
 

كليد   واژه:  مشاركت، ارتقاء سلامت،د  انش آموزان، معلمان، مسئولين، د  زفول. 
 

مريم مظاهرى
* د  كترى تخصصى آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، 
اجتماعى،د  انشكد  ه  پزشكى  و  بهد  اشت  استاد  يارگروه 
ايران.  د  زفول،  د  زفول،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى، 

نويسند  ه مسئول:  09166442517 
Maryam_mazaheri_1350@yahoo . com 

نسترن كشاورز محمد  ى
د  كترى تخصصى ارتقاء سلامت، د  انشيار گروه بهد  اشت 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى 

بهشتى، تهران،ايران. 
على كرامت زاد  ه

مد  ير د  بستان رازى،آموزش و پرورش شهرستان د  زفول، 
د  زفول، ايران. 

يك برنامه مشاركتى ارتقاء سلامت جهت سلامت جسم و روان 
د  انش آموزان و معلمان د  بستان  
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چكيد  ه
عاد  ات  و  جسمى  فعاليت  جمله  از  بهد  اشتى  رفتارهاى  براى  كنند  ه  پيشگويى  يك  خود  كارآمد  ى  مقد  مه: 
خورد  ن است. سواد   سلامت ظرفيت افراد   براى كسب، پرد  ازش، و د  رك اطلاعات و خد  مات بهد  اشتى 
پايه مورد   نياز براى تصميم گيريهاى سلامتى مى باشد  . هد  ف از اين مطالعه تعيين تاثير آموزش بر اساس 
نظريه خود   كارآمد  ى بر سواد   سلامت، خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن و خود  كارآمد  ى فعاليت منظم 

جسمى د  ر د  انش آموزان د  ختر مقطع د  وم متوسطه مى باشد  . 
روش بررسى: اين پژوهش، مطالعه اى نيمه تجربى بود   كه د  ر آن 92 د  انش آموز د  ختر 15 تا 18 سال 
به روش تنمونه گيرى تصاد  فى ساد  ه د  ر د  و گروه آزمون و كنترل قرار گرفتند  . ابزار گرد   آورى اطلاعات،  
و  خورد  ن  منظم  عاد  ات  آمد  ى  خود  كار   ،(NVS) سلامت  سواد    د  موگرافيك،  اطلاعات  پرسشنامه هاى 
خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى بود   . مد  اخله آموزشى د  ر 5 جلسه آموزشى 40 د  قيقه اى د  ر گروه 
آزمون طراحى و اجرا شد  . تجزيه و تحليل د  اد  ه ها با استفاد  ه از آزمون هاى توصيفى و تحليلى با نرم افزار 

spssانجام شد  .
يافته ها: قبل از مد  اخله تفاوت معناد  ارى بين د  و گروه آزمون و كنترل از نظر مياننگين نمره سواد   سلامت، 
از  بعد    اما  نشد  .  ه  مشاهد    جسمانى  منظم  فعاليت  خود  كارآمد  ى  و  خورد  ن  منظم  عاد  ت  خود  كارآمد  ى 
منظم  عاد  ات  خود  كارآمد  ى   ،(P<0/001) سلامت  سواد    نمره  د  ر  د  ارى  معنى  آمارى  تفاوت  مد  اخله، 
خورد  ن (P<0/001) و خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى (P<0/001 ) د   رگروه آزمون مشاهد  ه شد  . 

خود  كارآمد  ى  نظريه  بر  مبتنى  آموزشى  مد  اخلات  اجراى  و  طراحى  كه  د  اد    نشان  نتايج  گيري:  نتيجه 
فعاليت  خود  كارآمد  ى  و  خورد  ن  منظم  عاد  ات  خود  كارآمد  ى  سلامت،  سواد    افزايش  به  منجر  مى تواند   

منظم جسمى د  انش آموزان گرد  د  . 

كليد  واژه: سواد   سلامت، خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى، خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن 

تاثير آموزش مبتنى بر نظريه خود   كارآمد  ى بر سواد   سلامت، خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن
 و خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى د  ر د  انش آموزان 15 تا 18 سال شهر چناران 

معصومه معتمد  ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، 

ايران
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
نوشين پيمان

پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ،   *
مشهد  ، مشهد  ، ايران

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09155026195
منور افضل اقايى

عوامل  تحقيقات  مركز  اجتماعى،  پزشكى  د  انشيار، 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
آمار زيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: تأثيرات مثبت فعاليت جسمانى منظم براي همه گرو ههاي سنى اثبات شد  ه است. با اين وجود   
سبك زند  گى كم تحرك د  ر بين نوجوانان تقريباً د  ر همه جاي د  نيا رايج است. پژوهش حاضر با هد  ف 
د  ختر  آموزان  د  انش  د  ربين  منظم  جسمانى  فعاليت  خود  كارآمد  ى  پرسشنامه  فارسى  نسخه  روانسنجى 

18-15 سال شهر چناران انجام گيرفت.
روش: د  ر اين پژوهش به منظور روانسنجى نسخه فارسى پرسشنامه خود  كارآمد  ى فعاليت جسمانى منظم، 
تعد  اد   439 د  انش آموز با استفاد  ه از نمونه گيرى تصاد  فى خوشه اى از مد  ارس نواحى مختلف آموزش و 
پرورش شهرستان چناران انتخاب و بعد   از ترجمه پرسشنامه با استفاد  ه از رويكرد   جونز، شاخص هاى روايى 

محتوايى و شاخص نسبت روايى محتوايى  و تحليل عاملى تاييد  ى مورد   ارزيابى قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى د  انش آموزان شركت كنند  ه د  ر مطالعه 1/04±16/51 و ميانگين شاخص تود  ه 
بد  نى آنان 3/64±21/40 بود  . براى كليه سوالات پرسشنامه مقاد  ير شاخص هاى روايى محتوايى و شاخص 
نسبت روايى محتوايى د  ر سطح قابل قبول بود  . مقد  ار آلفاى كرونباخ بين سوالات پرسشنامه خود  كارآمد  ى 
فعاليت جسمانى منظم 0/898 بود  . كليه شاخص هاى نيكويى برازش مد  ل د  ر تحليل عاملى تاييد  ى د  ر 

سطح قابل قبول بود  .
نتيجه گيرى:  نتايج اين مطالعه نشان د  اد   پرسشنامه خود  كارآمد  ى فعاليت جسمانى منظم از روايى و پايايى 
منظم  فعاليت  خود  كارآمد  ى  ارزيابى  منظور  به  ابزار  اين  از  مى توان  و  است  برخورد  ار  ايران  د  ر  مطلوبى 

جسمانى نوجوانان استفاد  ه نمود  .

كليد واژه: روايى و پايايى،  فعاليت جسمانى، خود  كارآمد  ى، ايران

معصومه معتمد  ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، 

ايران
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
نوشين پيمان

پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ،   *
مشهد  ، مشهد  ، ايران

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09155026195
د  كتر جمشيد   جمالى

زيستى،گروه  آمار  تخصصى  د  كتراى  استاد  يار. 
آمارزيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  و  مد  يريت  تحقيقات  مركز 

سلامت. د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، ايران. 
منور افضل اقايى

عوامل  تحقيقات  مركز  اجتماعى،  پزشكى  د  انشيار، 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
آمار زيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.

بررسى ويژگيهاى روانسنجى نسخه فارسى پرسشنامه خود  كارآمد  ى 
فعاليت جسمانى منظم
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چكيد  ه
نقش  كه  نوجوان  د  ختران  د  ر  خصوص  به  زند  گى  مختلف  د  وران  د  ر  صحيح  و  مناسب  تغذيه  مقد  مه: 
موثرى د  ر سلامت نسل آيند  ه جامعه ايفا مى كنند  ، د  ارد  . پژوهش حاضر با هد  ف روانسنجى نسخه فارسى 
چناران  شهر  سال  د  ختر 15-18  آموزان  د  انش  د  ربين  خورد  ن  منظم  عاد  ات  خود  كارآمد  ى  پرسشنامه 

انجام گيرفت.
روش بررسى: د  ر اين پژوهش به منظور روانسنجى نسخه فارسى پرسشنامه خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم 
خورد  ن، تعد  اد   439 د  انش آموز با استفاد  ه از نمونه گيرى تصاد  فى خوشه اى از مد  ارس نواحى مختلف 
جونز،  رويكرد    از  استفاد  ه  با  پرسشنامه  ترجمه  از  بعد    و  انتخاب  چناران  شهرستان  پرورش  و  آموزش 
شاخص هاى روايى محتوايى و شاخص نسبت روايى محتوايى  و تحليل عاملى تاييد  ى مورد   ارزيابى قرار 

گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى د  انش آموزان شركت كنند  ه د  ر مطالعه 1/04±16/51 و ميانگين شاخص تود  ه 
بد  نى آنان 3/64±21/40 بود  . براى كليه سوالات پرسشنامه مقاد  ير شاخص هاى روايى محتوايى و شاخص 
نسبت روايى محتوايى د  ر سطح قابل قبول بود  . مقد  ار آلفاى كرونباخ بين سوالات پرسشنامه خود  كارآمد  ى 
د  ر  تاييد  ى  عاملى  تحليل  د  ر  مد  ل  برازش  نيكويى  شاخص هاى  كليه  بود  .  خورد  ن 0/924  منظم  عاد  ات 

سطح قابل قبول بود  .
نتيجه گيري: نتايج اين مطالعه نشان د  اد   پرسشنامه خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن از روايى و پايايى 
منظم  عاد  ات  خود  كارآمد  ى  ارزيابى  منظور  به  ابزار  اين  از  مى توان  و  است  برخورد  ار  ايران  د  ر  مطلوبى 

خورد  ن نوجوانان استفاد  ه نمود  .

كليد واژه: روايى و پايايى،  عاد  ات خورد  ن، خود  كارآمد  ى، ايران

 بررسى ويژگيهاى روانسنجى نسخه فارسى پرسشنامه 
خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن

معصومه معتمد  ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، 

ايران
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
نوشين پيمان

پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ،   *
مشهد  ، مشهد  ، ايران

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09155026195
د  كتر جمشيد   جمالى

زيستى،گروه  آمار  تخصصى  د  كتراى  استاد  يار. 
آمارزيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
بر  موثر  اجتماعى  عوامل  و  مد  يريت  تحقيقات  مركز 

سلامت. د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، ايران. 
منور افضل اقايى

عوامل  تحقيقات  مركز  اجتماعى،  پزشكى  د  انشيار، 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
آمار زيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: تغييرات ايجاد   شد  ه د  ر د  وران نوجواني، نوجوانان را د  ر معرض خطرگسترش رفتارهاي پرخطر 
بهد  اشتي از قبيل عد  م تحرك و عاد  ات تغذيه اي نامناسب قرار مي د  هد  . لذا اين مطالعه با هد  ف بررسى 
سواد   سلامت، خود  كارآمد  ي عاد  ات خورد  ن و فعاليت جسمانى منظم د  انش آموزان د  ختر مقطع متوسطه 

د  وم د  ر شهرستان چناران د  ر سال 1395 انجام شد  ه است.
روش بررسى: اين پژوهش از نوع توصيفى-تحليلى بود  ه و به شيوه مقطعي د  ر سال تحصيلي 1395-96 
انجام گرفت. د  ر اين مطالعه، 439 د  انش آموز شهر چناران با استفاد  ه نمونه گيرى خوشه اى چند   مرحله 
 ،(NVS)سلامت سواد    د  موگرافيك،  اطلاعات  پرسشنامه هاى  از  استفاد  ه  با  ها  د  اد  ه  شد  ند  .  انتخاب  اى 
خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى و خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن جمع آورى شد   و با استفاد  ه از 

نرم افزار آمارى  spss نسخه 16و آزمونهاى آمارى متناسب، مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: ميانگين سنى شركت كنند  گان 1/03±16/51 و محد  ود  ه سنى بين 15 تا 18 سال بود  . ميانگين 
و انحراف معيار خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن، خود  كارآمد  ى فعاليت جسمانى منظم و سواد   سلامت 

به ترتيب 22/07±84/25، 13/42±45/79 و 0/93±0/78 بود  . 
خورد  ن،  منظم  عاد  ات  خود  كارآمد  ى  ميزان  مجموع   د  ر  كه  د  اد    نشان  مطالعه  نتايج  گيري:  نتيجه 
خود  كارآمد  ى فعاليت منظم جسمى و سواد   سلامت د  ر د  انش آموزان د  ختر 18-15 سال شهر چناران 
پايين تر از حد   مطلوب مى باشد   و اين موضوع لزوم انجام برنامه هاى آموزش سلامت بر اساس حيطه هاى 

رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت و مولفه هاى سواد   سلامت و خود  كارآمد  ى را نشان مى د  هد  .

كليد   واژه: سواد   سلامت، نوجوانى، خود  كارآمد  ى، فعاليت بد  نى، عاد  ات خورد  ن

معصومه معتمد  ى
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، 

ايران
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
نوشين پيمان

پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ،   *
مشهد  ، مشهد  ، ايران

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش 
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09155026195
منور افضل اقايى

عوامل  تحقيقات  مركز  اجتماعى،  پزشكى  د  انشيار، 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
آمار زيستى و اپيد  ميولوژى، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.

بررسى ميزان خود  كارآمد  ى عاد  ات منظم خورد  ن، خو د  كارآمد  ى فعاليت جسمانى منظم 
و سواد   سلامت د  ر د  انش آموزان د  ختر مقطع متوسطه د  وم د  ر شهر چناران 
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چكيد  ه
برنامه هاى  اجتماعى  پاسخگويى  ميزان  ارزشيابى  WHOبراى  پيشنهاد  ى  چهارچوب  اساس  بر  مقدمه: 
د  يد  گاه  از  پاسخگو  آموزش  وضعيت  تعيين  هد  ف  با  مطالعه  اين  عمومى  بهد  اشت  كارشناسى  كاراموزى 
د  ر  عمومى  بهد  اشت  كاراموزى  با  آن  انطباق  و  مشهد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت  د  انشكد  ه  مربيان 

سال97 انجام گرفته است.
روش بررسى: تحقيق حاضر به لحاظ هد  ف، كاربرد  ى بود  ه و از جهت نحوه گرد   اورى اطلاعات بصورت 
بود  ه  كاراموزى  با  مرتبط  مربيان  كليه  پژوهش  اين  د  ر  بررسى  مورد    مى باشد  .جامعه  ميد  انى   – توصيفى 
است كه همه افراد   واجد   شرايط د  ر مطالعه وارد   شد  ند   و ابزار شامل پرسشنامه اطلاعات د  موگرافيك و 
پرسشنامه مبتنى بر كتابچه اموزش پزشكى پاسخگو چاپ مركز مطالعات د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  بود  ه 

است.
يافته ها: نتايج حاكى از ان است بيشترين نظر موافق را بين نمونه ها، آموزش به خود   اختصاص د  اد  ه است 
بطوريكه 80 د  رصد   مربيان اموزش را به عنوان اصلى ترين محورپاسخگويى بيان نمود  ه اند  . و 70 د  رصد   

مربيان خد  مات و 65 د  رصد   مربيان پژوهش را به عنوان اصلى ترين محورپاسخگويى بيان نمود  ه اند  ..
د  انشجويان  به  اموزش  شاخص هاى  مى تواند    برابرى  و  بود  ن  صرفه  به  كيفيت،  ارتباط،  گيري:  نتيجه 
با   بايد    بنابراين  شود  .  ان  تعد  يل  يا  بهبود    باعث  و  د  اد  ه  قرار  تاثير  تحت  را  عمومى  بهد  اشت  كارشناسى 
بازمهند  سى برخى از سياست هاى اموزش جهت اثربخشى بيشتر اين برنامه به بهبود   د  يگر شاخص هاى 

عملكرد  ى و د  ر نهايت نظام سلامت كمك نمود  .

كليد   واژه: كاراموزى – اموزش پاسخگو- مربيان 

آموزش پاسخگو از د  يد  گاه مربيان د  انشكد  ه بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى مشهد   
و انطباق آن با  كاراموزى بهد  اشت عمومى د  ر سال97 

بهار معرب
د  انشگاه  پزشكى،  آموزش  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى 

علوم پزشكى مشهد  ،ايران
محمد   واحد  يان شاهرود  ى

* د  انشيار مركز تحقيقات علوم بهد  اشتى، گروه بهد  اشت 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  مد  يريت،  و 

مشهد  ، مشهد  ، ايران. (نويسند  ه مسئول)
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چكيد  ه
مقد  مه: د  ر آموزه هاى د  ينى ما به امر سلامت و امنيت تاكيد   فراوانى شد  ه است كه اين نشان از به هم 
پيوستگى امر اجتماعى و سلامت د  ارد  . د  ر د  نياى امروز نيز سلامت امرى فرد  ى نبود  ه و رويكرد   اجتماعى 
شد  ن آن د  ر تعريف سازمان جهانى بهد  اشت مورد   توجه جد  ى قرار گرفته است.سلامت به عنوان يكى 
از شاخص هاى اساسى توسعه پايد  ار جوامع، وقتى اثربخش خواهد   بود   كه د  ر مشاركت عمومى و معناد  ار 
محقق شود  . اجتماعى شد  ن سلامت علاوه بر تلاش همه جانبه، نيازمند   جذب و جلب مشاركت عمومى 

است.
پژوهشهاى  از  كثيرى  وتعد  اد    كتب  بر  مرورى  طريق  از  توصيفى  صورت  به  مطالعه  اين  بررسى:  روش 

منتشر شد  ه و مقالات موجود   د  ر اينترنت تهيه شد  ه است.
يافته ها: سلامت يك موضوع چند  وجهى است ود  ستيابى يك جامعه به آن نيازمند   به كارگيرى روش 
هايى است كه به مشاركت و همكارى بين بخشى منجر شود  ، نگاهى به تعيين كنند  ه هاى اجتماعى سلامت 
مشخص مى سازد   كه تامين، حفظ و ارتقاى سلامت يك جامعه از طريق يك وزارتخانه (بهد  اشت)ممكن 
نخواهد   شد  . د  ر بيانيه آلماآتا تصريح شد  ه است كه علاوه بر بخش سلامت، تمامى جوانب توسعه ملى و 
اجتماعى مرتبط را د  ر بر مى گيرد  و به تلاش هاى هماهنگ د  ر تمامى اين حوزه ها نياز د  ارد  . ورنر و ساند  رز 
اشاره كرد  ه اند   كه مد  ل مراقبت هاى اوليه بهد  اشتى چگونه بر پايه اقد  امات جامعه محور بيان شد  ه است 
و شامل نگاهى جامع بر تعيين كنند  ه هاى اجتماعى و محيطى مى باشد  . البته بايد   اشاره كرد   كه د  يد  گاه 
اجتماعى به سلامت ازسال 1948 مورد   توجه قرار گرفت؛ با توجه به تعريف سلامت( حالت كامل رفاه 
جسمى، روانى و اجتماعى) سلامت و تاكيد   بر اقد  امات بين بخشى براى بهبود   سلامت به وسيله مورد   توجه 

قرار د  اد  ن فاكتورهاى محيطى واجتماعى.
نتيجه گيري: اولين مساله د  ر اجتماعى شد  ن سلامت موضوع مشاركت است. به اين معنى كه مرد  م د  ر 
امور مربوط به سلامت خود  شان نقش آفرين باشند  . بنابراين بايد   زمينه مشاركت مرد  م فراهم شود  ؛ چراكه 
مرد  م مى توانند   د  ر حفظ سلامتى خود  شان مشاركت د  اشته باشند  .د  ومين جنبه اجتماعى شد  ن سلامت،   

مساله همكارى و مشاركت سازمان ها با عنوان مشاركت بين بخشى د  ر حوزه سلامت است. 
  

كليد   واژه: اجتماعى شد  ن – سلامت – اجتماعى شد  ن سلامت  

زهرا معلمى نفت چالى 
ياد  گيرى  برنامه ريزى  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى   *
آموزش  كارشناس   - پزشكى  علوم  د  ر  الكترونيكى 
كاركنان  معاونت بهد  اشتى د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  .

نويسند  ه مسئول:09151198740
moalleminz2@mums.ac.ir

فاطمه سعيد  ى 
د  انشجوى كارشناسى ارشد    آموزش جامعه نگر د  ر نظام 
سلامت -كارشناس آموزش كاركنان  معاونت بهد  اشتى 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  

 اجتماعى شد  ن سلامت
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چكيد  ه
مقد  مه:  نوجوانى يكى از مهم ترين د  وره هاى زند  گى بود  ه و ويژگى هاى رفتارى نوجوان د  ر د  وره نوجوانى 
اهميت بسزايى د  ارد  . نوجوانان تمايل زياد  ى به عبور از محد  ود  يت ها و تجربه رفتارهاى جد  يد   د  ارند  . د  ر 
اين ميان، مسائل مرتبط با سلامت جنسى بايد   مورد   توجه قرار گيرد  . مسئله اساسى مطالعه حاضر اين 
است كه سلامت جنسى د  انش آموزان نوجوان از منظر صاحب نظران چه مفهومى د  ارد   و چگونه از طريق 

آموزش به والد  ين مى توان د  ر حفظ و ارتقاى آن گام برد  اشت. 
روش بررسى: پژوهش حاضر د  ر چارچوب رويكرد   كيفى و با روش تحليل محتواى كيفى انجام گرفته 
انتخاب  راهبرد    با  و  هد  فمند    روش  با  بود  .   نيمه ساختاريافته  مصاحبه  د  اد  ه ها  جمع آورى  ابزار  است. 
مشاركت كنند  گان  شد  ند  .  انتخاب  مشاركت كنند  ه  عنوان  به  نفر   18 تنوع،  حد  اكثر  با  مشاركت كنند  گان 
نوجوانان  مسائل  و  سلامت  آموزش،  زمينه  د  ر  نوعى  به  يك  هر  كه  بود  ند    صاحب نظر  افراد    از  طيفى 

تخصص د  اشتند  . 
يافته ها: تحليل متن مصاحبه ها د  ر سه مرحله كد  گذارى انجام گرفت د  ر نهايت، 27 زيرطبقه و 7 طبقه 
اصلى و يك د  رون مايه استخراج شد  . يافته هاى پژوهش نشان د  هند  ه شكل گيرى سلامت جنسى د  ر ساختار 
ناكارآمد   فرهنگى اجتماعى و ضعف د  ر برنامه هاى آموزش سلامت جنسى به والد  ين و نوجوانان است كه 

اين امر از برخى عوامل اجتماعى، خانواد  گى و فرد  ى متأثر است.  
نتيجه گيري: سلامت جنسى به د  وران خاصى محد  ود   نيست و از بد  و تولد   تا آخر عمر اهميت د  ارد  . 
سلامت جنسى د  ر د  وران نوجوانى نيازمند   توجهى ويژه است و تأمين آن نيازمند   كار مشترك بين نهاد   هاى 
خانواد  ه،  سلامت و آموزش است. خانواد  ه به عنوان اولين و مهم ترين نهاد   تأمين كنند  ه سلامت جنسى بود  ه 

و نيازمند   آموزش د  رست است. 

كليد   واژه: سلامت جنسى، نوجوا ن، والد  ين

واكاوى مفهوم سلامت جنسى د  انش آموزان نوجوان از منظر صاحب نظران 
با تمركز بر آموزش والد  ين

سعيد  ه معمارى
د  كترى مد  يريت آموزشى پرد  يس فارابى د  انشگاه تهران

نو،  د  ريان  هفتم  ه  ستارخان،  خ  مسئول:تهران،  نويسند  ه 
،09121507122

S.memari@ gmail.com

حميد  رضايزد  انى
د  كترى مد  يريت منابع انسانى د  انشكد  ه مد  يريت د  انشگاه 

نهران
 سميه فريد  ونى

د  گترى مد  يريت آموزش عالى د  انشگاه علوم و تحقيقات
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چكيد  ه
مقد  مه: به تحقيق مهم ترين اهد  اف د  انشگاه هاى علوم پزشكى كشور تربيت نيروى انسانى متخصص و 
كارآمد   و ارائه خد  مات بهد  اشتى د  رمانى متناسب با نيازهاى جامعه و توجه به امكانات و شرايط موجود   
ميزان  بررسى  و   (SAME)پاسخگو پزشكى  آموزش  نظام  كارگيرى  است.به  سلامت  ارتقاى  جهت  د  ر 
پاسخگويى د  ر ارزشيابى هاى آموزشى يكى از راه هاى نيل به اين هد  ف مى باشد  .د  ر اين راستا موفقيت بلند   
مد  ت هر سازمانى بسته به اين است كه آيا كاركنان به طور اثربخش و مد  اوم به امر آموزش مى پرد  ازند   
و اطلاعات جد  يد   را جهت بهبود   عملكرد   شغلى خود   كه براى سازمان سود  مند   است به كار مى گيرند  .

آموزش مد  اوم كاركنان،عنصر اصلى تامين و حفظ آيند  ه سازمان است.د  ر اين پژوهش به ميزان اثربخشى 
و پاسخگويى د  ر ارزشيابى هاى آموزش هاى ضمن خد  مت د  ر بين كاركنان و عوامل موثر بر آن پرد  اخته 

شد  ه است.
روش بررسى: اين پژوهش از نوع مطالعات توصيفى بود  ه،جمع آورى د  اد  ه ها توسط پرسشنامه استاند  ارد   
اثربخشى آموزش هاى ضمن خد  مت صورت پذيرفت كه روايى و پايايى آن د  ر پژوهش(حيد  رى و شكوهى 
طرقى،1393) توسط اساتيد   و متخصصان اين حوزه تاييد   شد  ه وپايايى پرسشنامه از روش آلفاى كرونباخ 
بهد  اشت شهرستان  شبكه  قرارد  اد  ى  و  استخد  ام  كاركنان  كليه  بين  است.د  ر  آمد  ه  د  ست  بالاى 0/70به 

توزيع گرد  يد   و اطلاعات بد  ست آمد  ه د  ر نرم افزارSPSS مورد   تجزيه و تحليل آمارى قرار گرفت.
يافته ها: با توجه به خروجى اطلاعات وارد   شد  ه د  ر نرم افزار و تجزيه و تحيل هاى صورت گرفته، از تعد  اد   
96 نفر كارمند  ، 61,5 د  رصد   زن و 38,5 د  رصد   مرد   بود  ه و كمترين و بيشترين سن كارمند  ان به ترتيب 24 
و 56 سال  و  ميانگين سن پاسخگويان 39,8 سال  ميباشد  . از لحاظ رشته هاى شغلى نيز شركت كنند  گان 
د  ر مطالعه 28,8٪ بهورز، 32,9٪ كارشناس پيراپزشكى، 2,7٪ پزشكى و 35,6٪ نيروهاى خد  ماتى و ساير 
رشته هاى شغلى بود  ه اند  .ميزان اثربخشى برنامه هاى  آموزش  ضمن خد  مت  براى كاركنان، حد  ود   ٪3 
د  اراى اثربخشى "ضعيف" يا "پايين"، 53٪ د  اراى اثر بخشى "متوسط" و حد  ود   44٪ د  اراى اثر بخشى "بالا" 
بود  ه است.براى بررسى ارتباط بين متغير ميزان اثر بخشى و متغيرهاى جنسيت،سطح تحصيلات،سابقه 
كارى،رشته تحصيلى (با توجه به كيفى بود  ن د  و متغيرها) از آزمون كاى د  و (chi-square)  استفاد  ه شد  .. 

شد  ت  همبستگى متغيرها نيز با استفاد  ه از شاخص " وى- كرامر"  اند  ازه گيرى گرد  يد  .
نتيجه گيري:آموزش هاى ضمن خد  مت توان نيروى انسانى را د  ر كسب و تحقق اهد  اف و ماموريت هاى 
آموزش  د  وره هاى  بر  تاثيرگذار  عوامل  به  توجه  اهميت،عد  م  اين  به  توجه  با  ميكند  .  تقويت  سازمانى 
مطالعات  مى شود  .نتايج  كاركنان  عملكرد    و  آموزشى  د  وره هاى  كيفيت  كاهش  سبب  خد  مت  ضمن 
مختلف نشاند  هند  ه اين موضوع است كه عوامل مختلفى چون رفع نياز آموزشى طى آموزش هاى ضمن 
خد  مت،برخورد  ارى از تجهيزات مناسب،آموزش همراه با فناورى هاى نوين،انجام نيازسنجى هاى علمى از 
آموزش بيشترين تاثير را بر اثربخشى آموزش هاى ضمن خد  مت د  ارد  .بنابراين پيشنهاد   مى گرد  د   د  ر تد  وين 

اهد  اف و برنامه هاى آموزشى به اين عوامل توجه اساسى شود  .

كليد واژه:ميزان پاسخگويى،ارزشيابى آموزشى،اثربخشى،آموزش ضمن خد  مت

 آتوسا معيرى
آتوسا معيرى-كارشناسى ارشد   آموزش بهد  اشت- شبكه 
علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و  بهد  اشت 

پزشكى مازند  ران
د  كتر سيد  ه عاليه علوى

بهد  اشت  اى،شبكه  حرفه  عمومى،د  كتراى  پزشكى   *
پزشكى  علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و 

مازند  ران،ايران. نويسنده مسئول: 09113944979
Dr.a.alavi@gmail.com 

عبد  الستارسيد   خوجه
عبد  الستارسيد   خوجه-كارشناس بهد  اشت عمومى- شبكه 
علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و  بهد  اشت 

پزشكى مازند  ران
فريبا على زاد  ه شرج آباد  

مامايى-  ارشد    كارشناسى  آباد  -  شرج  زاد  ه  على  فريبا 
آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و  بهد  اشت  شبكه 

علوم پزشكى مازند  ران
حد  يقه كريم زاد  ه

بهد  اشت-  ارشد   آموزش  كريم زاد  ه- كارشناسى  حد  يقه 
آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و  بهد  اشت  شبكه 

علوم پزشكى مازند  ران
شهناز شاهرود  ى

شبكه  عمومى-  بهد  اشت  شاهرود  ى-كارشناس  شهناز 
علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و  بهد  اشت 

پزشكى مازند  ران

  بررسى ميزان  اثر بخشى و پاسخگويى د  ر ارزشيابى هاى آموزش ضمن خد  مت كاركنان 
شبكه بهد  اشت و د  رمان شهرستان عباس آباد   و عوامل موثر بر آن د  ر سال 1396
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چكيد  ه
مقد  مه: امروزه توجه زياد  ى به نقش فرد   به عنوان عامل مركزى د  ر مد  يريت سلامت خود   شد  ه است. واژه 
هايى چون مركزيت قرار د  اد  ن بيمار، شيوه زند  گى، اعمال بيمار و توانمند   سازى همگى بر روى اين موضوع 
تاكيد   د  ارند   كه فرد   نقش حياتى ترى نسبت به ارائه كنند  ه خد  مات سلامت د  ر كنترل سلامتى خود   د  ارد  . 
سواد   سلامت به معنى ميزان ظرفيت فرد   براى كسب، تفسير، د  رك اطلاعات اوليه و خد  مات سلامتى 
شامل مجموعه اى از مهارت هاى خواند  ن، شنيد  ن، تجربه و تحليل، تصميم گيرى و توانايى به كارگيرى 
اطلاعات  ناكافى  د  رك  چون  مسائلى  با  آن  پايين  سطح  كه  است  سلامتى  موقعيت هاى  د  ر  مهارتها  اين 
بهد  اشتى، پزشكى، مشاركت كمتر جهت انجام رفتارهاى پيشگيرانه تشخيص د  ير هنگام بيمارى ها، ناتوانى 

د  ر مهارت خود   مراقبتى و عد  م تبعيت از رفتارهاى سبك زند  گى سالم مرتبط است.
نيز  اطلاعات  آورى  جمع  ابزار  و   بود  ه  توصيفى  رويكرد    با  كاربرد  ى  نوع  از  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
پرسشنامه سنجش سواد   سلامت جمعيت شهرى ايران (مى باشد  . روايى و پايايى پرسشنامه تاييد   شد  ه 
آمار توصيفى (براى تعيين ميانگين،  و توسط   SPSS افزار  كمك نرم  به  و تحليل د  اد  ه ها  تجزيه  است. 
انحراف معيار  و فراوانى) و آمار تحليلى (آزمون هاى ANOVA، كروسكال واليس و يومن ويتنى و آزمون 

t) مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت. د  ر تمام آزمونها سطح معنى د  ارى 0/05 د  ر نظر گرفته شد  .
يافته ها: محد  ود  ه سنى شركت كنند  گان د  ر پژوهش، 23 تا 65 سال و با ميانگين و انحراف معيار 32/92 
±12/75 سال بود  . همچنين 76/9٪ از شركت كنند  گان د  ر پژوهش مرد   و مابقى زن بود  ند  . از لحاظ 
مد  رك تحصيلى، 23/1٪ زير د  يپلم، 30/8 ٪ د  يپلم، 15/4٪ فوق د  يپلم، 30/8٪ ليسانس ميباشد  . شركت 
كنند  گان د  ر اين پژوهش از نظر تاهل،  38/5٪ متاهل و 61/5 ٪ مجرد   بود  ند  . د  رخصوص متغير د  ريافت 
اطلاعات مربوط به سلامت و بيمارى، 38/5٪ از طريق پرسش، 46/2 ٪ از طريق اينترنت، 7/7٪ از طريق 
راد  يو و تلوزيون و 7/7 ٪ نيز از ساير منابع، اطلاعات مربوط به سلامتى و بيمارى را كسب مى نمود  ند  . 
همچنين ارتباط معناد  ارى بين خرد  ه مقياس فهم و د  رك با سطح تحصيلات، جنسيت و وضعيت تاهل، 
خرد  ه مقياس ارزيابى و جنسيت، خرد  ه مقياس د  سترسى با سطح تحصيلات و وضعيت تاهل و خرد  ه مقياس 

خواند  ن و جنسيت افراد   نيز مشاهد  ه شد  .
نتيجه گيرى: به طوركلى، وضعيت سطح سواد   سلامت اكثر شركت كنند  گان د  ر پژوهش د  ر حد   متوسط 
يا بالاتر بود  . و رابطه آماري معناد  اري بين برخى متغيرهاي جمعت شناختى گروه هد  ف مطالعه و ابعاد   
مختلف سواد   سلامت(فهم و د  رك و د  سترسى با سطح تحصيلات- وضعيت تاهل و جنسيت،ارزيابى و 
خواند  ن با جنسيت) وجود   د  اشت. لازم است با د  رنظرگرفتن ويژگيهاي جمعيت شناختى هر گروه از قناد  ان 
و با هد  ف توانمند  سازي اين افراد   د  ر زمينه سواد   سلامت، مد  اخلات متناسب د  ر هر گروه طراحى و اجرا 
بالاخص  مرد  م،  عموم  سلامت  سواد    افزايش  منظور  به  آموزشى  نوين  روشهاي  توسعه  همچنين،  گرد  د  . 

صاحبان مشاغل به مسئولان امر پيشنهاد   ميشود  .

 كليد واژه: سواد   سلامت؛ متغير،جمعيت شناختى،قناد  ى

بررسى سطح سواد   سلامت و تعيين رابطه آن با متغيرهاى جمعيت شناختى 
قناد  ى هاى شهرستان عباس آباد   د  ر سال 1397 

د  كتر سيد  ه عاليه علوى
بهد  اشت  اى،شبكه  حرفه  عمومى،د  كتراى  پزشكى   *
پزشكى  علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان  و 

مازند  ران،ايران. نويسنده مسئول: 09113944979
Dr.a.alavi@gmail.com 

آتوسا معيرى
و  بهد  اشت  شبكه  ارشد  ،  بهد  اشت،كارشناسى  آموزش 
پزشكى  علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان 

مازند  ران،ايران
عبد  الستارسيد  خوجه

و  بهد  اشت  شبكه  عمومى،كارشناسى  بهد  اشت 
پزشكى  علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان 

مازند  ران،ايران
شهناز شاهرود  ى

و  بهد  اشت  شبكه  عمومى،كارشناسى  بهد  اشت 
پزشكى  علوم  آباد  ،د  انشگاه  عباس  شهرستان  د  رمان 

مازند  ران،ايران
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چكيد  ه
مقدمه: بهزيستى روانشناختى مستلزم د  رك چالشهاى وجود  ى زند  گى است. رويكرد   بهزيستى روانشناختى 
رشد   و تحول مشاهد  ه شد  ه د  ر برابر چالشهاى وجود  ى زند  گى را بررسى ميكند   و بر توسعه انسانى تاكيد   
د  ارد  . لذا هد  ف از اين مطالعه تعيين تاثير آموزش بهبود   كيفيت خواب بر اساس مد  ل حمايت اجتماعى د  ر 

ارتقاء بهزيستى روانشناختى پرسنل پرستارى  و مامايى شاغل د  ر بيمارستان هاى لرستان بود  . 
مطالعه  د  وم  فاز  تحليلى،   - توصيفى  مطالعه  اول  فاز  شد  ،  انجام  فاز  د  و  د  ر  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
مد  اخله اى از نوع تجربى بود  . د  ر فاز توصيفى- تحليلى با300 نفر از پرسنل پرستارى و مامايى شاغل 
د  ر بيمارستان هاى (شهد  اى عشاير خرم آباد  و امام خمينى الشتر) زير نظر د  انشگاه علوم پزشكى لرستان 
شامل  ساخته  خود    پرسشنامه  توسط  اطلاعات  جمعآورى  گرفت.  انجام  براساس  سرشمارى  روش  به 
روايى  تاييد    از  اجتماعى،پس  حمايت  تئورى  اصلى  سازههاى  اساس  بر  سوالات  و  د  موگرافيكى  سوالات 
و پايايى آن، همچنين پرسشنامه استاند  ارد   بهزيستى روانشناختى ريف و كيفيت خواب پيتزبورگ انجام 
بين  ارتباط  همچنين  روانشناختى،  بهزيستى  و  خواب  كيفيت  بين  ارتباط  د  هند  ه  نشان  مطالعه  شد  .نتايج 
حمايت اجتماعى و بهزيستى روانشناختى د  ر فاز توصيفى تحليلى بود   د  ر فاز مد  اخلهاى بر اساس حجم 
عشاير  شهد  اى  بيمارستان  مامايى  و  پرستارى  پرسنل  نفراز  تصاد  فى 50  صورت  به  شد  ه  محاسبه  نمونه 
خرم آباد   به عنوان گروه كنترل و 50 نفر د  ر بيمارستان امام خمينى الشتر بعنوان گروه مد  اخله انتخاب 
شد  ،  پرسشنامه هاى مربوطه توسط د  و گروه د  ر سه مرحله پيش آزمون، پس آزمون اول، و پس آزمون 
د  وم تكميل شد  .سپس  برنامه آموزشى بهبود   كيفيت  خواب  با تاكيد   بر حمايت اجتماعى به تعد  اد   پنج 
جلسه آموزشى، هر جلسه به مد  ت يك ساعت  د  ر طى  21 روز به روش چهره به چهره،  جهت گروه 
مد  اخله اجرا شد  ، بعد   از اتمام جلسات آموزشى بلافاصله پس آزمون اول انجام گرفت سپس پيامك هاى 
آموزشى به مد  ت 14پيامك د  ر طى د  و هفته به گروه مد  اخله ارسال شد    مجد  د  ا 45روزبعد   از پس آزمون 
اول،پس آزمون د  وم براى  گروه كنترل و مد  اخله انجام شد   .د  ر پايان اطلاعات د  ريافتى با استفاد  ه از نرم 
افزار SPSS، وآزمون هاى كاى د  و،ضريب همبستگى پيرسون، آزمون T  و آزمون F  مورد    تجزيه و 

تحليل قرار گرفت.
يافته ها: نتايج اين مطالعه حاكى از وجود   اختلاف معنيد  ارى بين ميانگين نمره وضعيت خواب، بهزيستى 
روانشناختى و سازههاى  تئورى حمايت اجتماعى (عاطفى،اطلاعاتى،ابزارى،ارزيابى) د  ر پرسنل پرستارى و 
مامايى شاغل د  ر بيمارستانهاى مورد   مطالعه بعد   از مد  اخله آموزشى د  ر گروه تجربى  د  ر مقايسه با گروه 
كنترل بود  )P<) 0/0 5 و بطور كلى وضعيت خواب و  وضعيت بهزيستى روانشناختى د  ر بين پرسنل بعد   

 p). 0/0 5(   از مد  اخله آموزشى، نسبت به گروه كنترل به طور معناد  ارى بهبود   يافته بود
نتيجه گيري: نتايج مطالعه نشان د  اد   آموزش مهارت هاى بهبود   كيفيت خواب با تاكيد   بر حمايت اجتماعى 
مى تواند   نقش بسزايى د  ر ارتقاء بهزيستى روانشناختى بر اساس تئورى حمايت اجتماعى د  اشته باشد  .يكى از 
مهمترين علت هاى اين تاثير حمايت هاى اجتماعى ايجاد   شد  ه توسط همكاران به صورت آموزش گروهى 

و بحث گروهى بود   كه مى توان از آن به عنوان يك رويكرد   مد  اخله اى موثر د  ر اين زمينه استفاد  ه كرد  .

كليد   واژه: پرسنل پرستارى و مامايى، بهزيستى روانشناختى، كيفيت خواب، حمايت اجتماعى

بابك معينى
عوامل  تحقيقات  بهد  اشت،مركز  آموزش  د  كترى   *
اجتماعى موثر بر سلامت،  د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، 

همد  ان، ايران. (نويسند  ه مسئول)
حجت اله طهماسيان،

بهد  اشت  بهد  اشت،گروه  آموزش  ارشد    كارشناس 
عمومى،د  انشكد  ه بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، 

همد  ان،ايران.
 محمد   بابا ميرى، 

د  انشكد  ه  ارگونومى،  صنعتى،گروه  روانشناسى   د  كترى 
بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، همد  ان،ايران

قد  رت االله روشنايى
سازى  مد  ل  تحقيقات  آمارزيستى،مركز  د  كترى 
علوم  زيستى،د  انشگاه  آمار  واگيروگروه  غير  بيماريهاى 

پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران.

بررسى تاثير آموزش بهبود   كيفيت خواب برمبناى تئورى حمايت اجتماعى د  ر ارتقاء بهزيستى 
روانشناختى پرسنل پرستارى و مامايى شاغل د  ر بيمارستان هاى  لرستان
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چكيد  ه
مقد  مه: عليرغم وجود   خطرات مرتبط با مصرف قليان، هنوز شيوع مصرف قليان د  ر منطقه مد  يترانه شرقى 
بويژه د  ر د  ختران و زنان جوان د  ر حال افزايش است.  هد  ف اين مطالعه تعيين انتظارات پيامد   مرتبط با 

مصرف قليان د  ر د  ختران و زنان جوان بود  .
براى  شد  .  انجام  اصفهان  و  همد  ان  شهرهاى  سال 97-1396د  ر  د  ر  كيفى  مطالعه ى  اين  بررسى:  روش 
بد  ست آورد  ن انتظارات پيامد   مرتبط با مصرف قليان، 34 مصاحبه نيمه ساختار يافته عميق با د  ختران و 
زنان جوان 30-13 سال انجام شد  . مشاركت كنند  كان به روش نمونه گيرى گلوله برفى انتخاب شد  ند   و 
شامل افراد  ى بود  ند   كه مصرف كنند  ه فعلى و يا سابق قليان بود  ند  . جهت تجزيه و تحليل د  اد  ه ها از آناليز 

محتواى كيفى استفاد  ه شد  . 
يافته ها: تجزيه و تحليل د  اد  ه ها منجر به توليد   7 تم اصلى شامل 5 انتظار پيامد   مثبت و 2 انتظار پيامد   منفى 
گرد  يد  . انتظارات پيامد   مثبت شامل اعلان هويت، آرامش، لذت و سرگرمى، مقابله با تنش هاى روانى، و 
مقايسه با سيگار بود  . اين پيامد  ها توسط برخى از مشاركت كنند  گان به عنوان عامل تسهيلگر براى شروع 
گرد  يد  ند  .  قليان  مصرف  به  جوان  زنان  و  د  ختران  ترغيب  باعث  و  شد  ند    قلمد  اد    قليان  مصرف  تد  اوم  و 
از  برخى  بود  .  اجتماعى  وجهه  د  ارشد  ن  خد  شه  و  بارورى  بر  تاثير  شامل  منفى  پيامد    انتظارات  همچنين 
مشاركت كنند  گان اين پيامد  ها را به عنوان عامل بازد  ارند  ه تلقى كرد  ند   كه منجر به كاهش و حتى ترك 

مصرف قليان د  ر د  ختران و زنان جوان شد  ند  .
قليان  مصرف  د  رباره  ضعيفى  پايه اى  د  انش  مشاركت كنند  گان  كه  مى د  هد    نشان  يافته ها  گيري:   نتيجه 
د  اشتند  . نياز فورى به طراحى مد  اخلات براى افزايش آگاهى د  ختران و زنان جوان د  ر مورد   آسيب پذيرى 

مصرف قليان وجود   د  ارد  .
  

كليد   واژه: انتظارات پيامد  ، مصرف قليان، د  ختران و زنان جوان، مطالعه كيفى  

انتظارات پيامد   مصرف قليان د  ر ميان د  ختران و زنان جوان: يك مطالعه كيفى

فرشته زمانى علويجه 
د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه 
اصفهان،د  انشكد  ه  پزشكى  علوم  بهد  اشت،د  انشگاه 

بهد  اشت،اصفهان،ايران
زينب مكوند  ى

سلامت،د  انشكد  ه  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى   *
اصفهان،د  انشكد  ه  پزشكى  علوم  بهد  اشت،د  انشگاه 
مسئول:  نويسند  ه  بهد  اشت،اصفهان،ايران. 

09168417974
zeinabmakvandi@gmail.com

فيروزه مصطفوى
د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه 
اصفهان،د  انشكد  ه  پزشكى  علوم  بهد  اشت،د  انشگاه 

بهد  اشت،اصفهان،ايران
رويا كليشاد  ى

 مركز تحقيقات رشد   وتكامل كود  ك، موسسه تحقيقات 
پيشگيرى از ابتلا به بيماريهاى غيرواگير، د  انشگاه علوم 

پزشكى اصفهان، اصفهان، ايران 
سعيد   بشيريان

سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 
د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه:  زند  گى بد  ون تحرك به عنوان يك عامل خطر بالقوه بيمارى هاى مزمن شناخته شد  ه است. با توجه 
به اين كه ميانسالان جزء افراد   د  ر معرض خطر بيمارى هاى مزمن بود  ه و اهميتى كه فعاليت فيزيكى د  ر 
پيشگيرى از اين بيمارى ها د  ارد  ، اين پژوهش با هد  ف تشكيل قصد   انجام فعاليت فيزيكى مبتنى بر مرحله 

انگيزش مد  ل رويكرد   فرآيند   رفتار بهد  اشتى(HAPA) انجام شد  .
روش بررسى:    اين پژوهش نيمه تجربى بر روى160 نفر از زنان ميانسال(80 نفر مد  اخله و80 نفر 
كنترل) كه به صورت چند   مرحله اى انتخاب شد  ه بود  ند  ، د  ر شهرستان جوين سبزوار انجام شد  . د  اد  ه ها با 
پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بر اطلاعات د  موگرافيكى و سازه هاى مرحله انگيزش HAPA جمع آورى 
و توسط نرم افزارspss 17 و آزمون هاى كاى اسكوئر، همبستگي پيرسون، آنوا و فريد  من مورد   تجزيه و 

تحليل قرار گرفت.
از  د  رصد    كنترل 29/8  گروه  د  ر  و  د  رصد    آزمون 73/6  گروه  د  ر  مد  اخله  از  بعد    ماه  يك  يافته ها:    
 .(P<0/001)   مشاركت كنند  گان به مرحله قصد   رسيد  ند  ، كه از لحاظ آمارى تفاوت معنى د  ار مى باشد
به  مد  اخله  از  قبل  به  نسبت  مد  اخله  از  بعد    يك  ماه  و  بلافاصله  مد  اخله،  گروه  د  ر  سازه  ها  كل  ميانگين 
صورت معنى د  ارى افزايش يافته (P<0/001)، د  ر صورتى كه د  ر گروه كنترل د  ر هيچ يك از سازه ها تغيير 
از  بعد    ماه  يك   و  بلافاصله  مد  اخله،  گروه  د  ر  سازه ها  تمامى  ميانگين  هم  چنين  نشد  .  مشاهد  ه  معنى د  ارى 

.(P<0/001)مد  اخله نسبت به گروه كنترل به صورت معنى د  ارى افزايش يافت
نتيجه گيري: اين مطالعه بيانگر اثربخشى مد  اخله آموزشى مبتنى بر مرحله انگيزشى مد  ل رويكرد   فرآيند   

رفتار بهد  اشتى د  ر تشكيل قصد   انجام فعاليت فيزيكى د  ر زنان ميانسال مى باشد  .
  

كليد   واژه: مد  ل رويكرد   فرآيند   رفتار بهد  اشتى، فعاليت فيزيكى، زنان ميانسال
  

ملايجرد  ى زينب 
* كارشناس ارشد   آموزش بهد  اشـت، گـروه آمــوزش 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  ســلامت،  ارتقــاي  و  بهد  اشــت 
ايران.  سبزوار،  سبزوار،  پزشـكي  علـوم  د  انشگاه 
نويسند  ه مسئول:09151743119                                                 

zmalaijerdi@gmail.com 

جوينى حميد   
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  بهد  اشت،  آموزش  استاد  يار 

علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران
هاشميان معصومه 

د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  بهد  اشت،  آموزش  استاد  يار 
علوم پزشكي سبزوار، سبزوار، ايران

 برقبانى روح االله 
بيماريها،  مد  يريت  گروه  اپيد  ميولوژى،  ارشد    كارشناس 

د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران 

 تاثير برنامه توانمند  سازى مبتنى بر مرحله انگيزشى مد  ل رويكرد   فرآيند   رفتار بهد  اشتى 
بر فعاليت فيزيكى زنان ميانسال
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چكيد  ه
عنوان  به  پد  يد  ه اي  اخير  سالهاي  د  ر  شد  ه  سبب  آن  جذابيت هاي  و  اينترنت  فراوان  كاربرد  هاي  مقد  مه: 
اعتياد   به اينترنت ظهور كند  . استفاد  ه اعتياد   گونه از اينترنت مى تواند   تحت تاثير ارتباطات و مهارت هاى 
ارتباطى فرد   باشد  . د  انشجويان بر مبناى تئورى حمايت اجتماعى مى توانند   از انواع مساعد  ت هاى عاطفى، 
ابزارى و اطلاعاتى اين سطوح از روابط اجتماعى برخورد  ار شوند  . لذا اين مطالعه با هد  ف بررسى رابطه 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  خوابگاه هاى  ساكن  د  ختر  د  انشجويان  ارتباطى  مهارت هاى  با  اينترنت  به  وابستگى 

همد  ان بر اساس تئورى حمايت اجتماعى انجام شد  .
از  د  انشجو  مى باشد  . 323  كاربرد  ى  و  مقطعى  نوع  از  و  تحليلى  توصيفى-  حاضر  مطالعه  بررسى:  روش 
آورى  جمع  شد  ند  .  مطالعه  وارد    تصاد  فى  صورت  به  همد  ان  پزشكى  علوم  د  خترانه  مختلف  خوابگاه هاى 
د  اد  ه ها با استفاد  ه از سوالات د  موگرافيكي و زمينه اي،  پرسشنامه مهارتهاى ارتباطى، پرسشنامه حمايت 
اجتماعى و پرسشنامه وابستگى به اينترنت انجام يافت. جهت آناليز د  اد  ه ها از آزمون هاى آمارى خى د  و، 

t مستقل، ANOVA و همبستگى استفاد  ه گرد  يد  .
يافته ها: نتايج نشان د  اد   كه ميانگين نمرات ميزان وابستگى به اينترنت، حمايت اجتماعى، شبكه اجتماعى 
و مهارت ارتباطى د  ر بين د  انشجويان به ترتيب  47/48، 12/101،50/96 و 57/43  بود  ند  . بين ميزان 
وابستگى به اينترنت و مهارت ارتباطى (r=-0/189 ) رابطه خطى معكوس معنى د  ار يافت شد   (0/189  
=P=0/001،- r) به طورى كه با افزايش ميزان وابستگى به اينترنت، مهارت ارتباطى به طور متوسط 
كاهش مى  يابد  . بر اساس مد  ل رگرسيون خطى برازش شد  ه، افزايش يك نمره مهارت ارتباطى با ثابت 
ماند  ن متغيرهاى د  موگرافيك د  ر مد  ل و ثابت ماند  ن نمره حمايت اجتماعى، وابستگى به اينترنت به طور 

متوسط به اند  ازه 0/38 كاهش مى يابد  .
اجتماعى  حمايت  و  ارتباطى  مهارتهاى  كاهش  موجب  مى تواند    اينترنت،  به  وابستگى  گيري:  نتيجه 
د  انشجويان،  اجتماعى  مهارتهاى  بهبود    و  اينترنت  به  اعتياد    از  پيشگيرى  منظور  به  گرد  د  .  د  انشجويان 

آموزش استفاد  ه صحيح از اينترنت ضرورى مى باشد  
  

كليد   واژه: وابستگى به اينترنت، مهارت هاى ارتباطى، تئورى حمايت اجتماعى، شبكه اجتماعى
 

رابطه بين وابستگى به اينترنت و مهارت هاى ارتباطى د  انشجويان د  ختر ساكن خوابگاه هاى 
د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان د  ر سال  96-95 بر مبناى تئورى حمايت اجتماعى

سعيد   بشيريان
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  بهد  اشت،  آموزش  د  انشيار 

همد  ان، همد  ان، ايران
سيد  ه مليكا خارقانى مقد  م

ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  د  انشجوى 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  سلامت،، 

علوم پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران
نسرين شير محمد  ى

كارشناسى ارشد  ، گروه آمار زيستى، د  انشكد  ه بهد  اشت، 
د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران

خد  يجه بند  ه الهى
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى 

د  انشگاه علوم پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران
فاطمه ملك پور

ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كترى  د  انشجوى 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  سلامت،، 

علوم پزشكى همد  ان، همد  ان، ايران. نويسند  ه مسئول: 
 Fatemehmalekpour65@yahoo.com
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چكيد  ه
مقد  مه: سرماية اجتماعي از مشهورترين مفاهيم علوم اجتماعى است و به مفهوم پيوند   اجتماعى و حضور 
د  ر شبكه هاى گروهى است. جرم پد  يد  ه اى است ضد   اجتماعى كه موجب اختلال د  ر نظم و امنيت جامعه 
از  اجتماعى  سرمايه  مى رسد    نظر  به  مى شود  .  محسوب  اجتماعى  مشكلات  بزرگترين  از  يكى  و  گرد  يد  ه 
طريق روابط مبتنى بر اعتماد   د  ر شبكه هاى اجتماعى، عاطفه جمعى و انسجام اجتماعى يكى از سازوكارهاى 
بازد  ارند  ه از جرائم د  ر جامعه باشد  . از اين رو پژوهش حاضر با هد  ف بررسى رابطه بين سرمايه اجتماعي 

و جرم انجام گرد  يد  . 
روش بررسى: اين مطالعه مروري د  ر آبان ماه 1396انجام شد   به همين منظور مقالات فارسي چاپ شد  ه 
 Google و  SID، Iranmedx،  Irandoc، Magiran و نمايه شد  ه د  ر پايگاه هاى  اطلاعاتي معتبر نظير
Scholar ، با استفاد  ه از كليد   واژه هاى  سرمايه اجتماعى، جرم، توزيع فضايي جرم، مواد  ، اعتياد  ، قتل و 

بزهكارى بررسى شد  ند   كه نهايتا تعد  اد   15 مقاله مورد   تجزيه و تحليل نهايي قرار گرفتند  .
يافته ها: مرور مطالعات متعد  د   صورت گرفته د  ر زمينه رابطه سرمايه اجتماعي و جرم، از رابطه متقابل و 
تنگاتنگ بين جرم و سرمايه اجتماعي حكايت د  ارد  ؛ به گونه اي كه افزايش جرم د  ر جوامع مي تواند   عاملي 
بر كاهش سرمايه اجتماعي تلقي شود   و از طرفي افزايش سرمايه اجتماعي مي تواند   به طور چشمگيري از 

ارتكاب جرايم مختلف د  ر جامعه جلوگيري كند  .
وجود    جرم  و  اجتماعي  سرمايه  بين  سويه  د  و  رابطه اى  كه  د  اد    نشان  حاضر  مطالعه  نتايج  گيري:  نتيجه 
د  ارد   به گونه اى كه حمايت اجتماعى با ايجاد   پناهگاه عاطفى- اجتماعى و منبع تغذيه اعتماد   و خوش 
بينى به د  يگران، زمينه گرايش به جرم را كاهش د  اد  ه و از طرفى سرمايه اجتماعي منفي و افزايش تعامل 
و معاشرت با اعضاي خانواد  ه، خويشاوند  ان، د  وستان و همسايگاني كه سابقه جرم د  اشتند   زمينه ارتكاب به 

جرم را براي افراد   بيشتر فراهم مى آورند  .  

كليد   واژه: سرمايه اجتماعي، جرم، توزيع فضايي جرم، مواد  ، اعتياد  ، قتل، بزهكارى  

ناهيد   ملكى ساقونى
كميته  بارورى،  بهد  اشت  د  كتراى  د  انشجوى   *
مامايى،  و  پرستارى  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات 
مسئول:     نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

09395581769
 Email: Malekisn931@mums.ac.ir  

 فاطمه زهرا كريمى
مامايى،  و  پرستارى  د  انشكد  ه  مامايى،  گروه  استاد  يار 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  . 

 بررسى رابطه بين سرمايه اجتماعى و جرم: 
يك مطالعه مرورى
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چكيد  ه
مقد  مه: سازمان بهد  اشت جهانى توصيه مى كند   كه سزارين بالاتر از 15د  رصد   د  ر هيچ جاى جهان قابل 
قبول نيست. با اين حال، ميزان سزارين د  ر ايران نزد  يك به 48 د  رصد   است. بنابراين طراحى و اجراى 
هد  ف  با  حاضر  مطالعه  د  ارد  .  ضرورت  ايران  د  ر  سزارين  انجام  د  رصد    كاهش  براى  اثربخش  مد  اخلات 
بررسى تاثير مد  اخله مبتنى بر الگوى بازاريابى اجتماعى براى كاهش قصد   انجام زايمان سزارين د  ر بين 

زنان بارد  ار شكم اول شهرستان بويراحمد   د  ر سال 1394 اجرا شد  .
روش بررسى: د  ر اين مطالعه كارازمايى د  ر عرصه (قبل و بعد   بد  ون گروه مقايسه) تمام زنان بارد  ار شكم 
اول كه د  ر سن حاملگى سه و چهار ماهگى بود  ند   (197 نفر)، به عنوان گروه هد  ف اختصاصى انتخاب 
اجزاى  به  د  ستيابى  براى  كرد  ند  .  همكارى  حاضر  مطالعه  با  تعد  اد    اين  از  نفر   157 شد  ند  .  شناسايى  و 
رفتار  الگوى  سازه هاى  كمى (سنجش  پيمايش  يك  از  متشكل  تكوينى  پژوهش  اجتماعى  بازاريابى  آميزه 
ارائه  فرآيند    د  ر  كليد  ى  افراد    از  نفر  با 12  فرد  ى  (مصاحبه هاى  كيفى  مطالعه  يك  و  شد  ه)  برنامه ريزى 
خد  مات و جلسات بحث گروهى متمركز با 37 نفر از زنان بارد  ار شكم اول) انجام شد  . بر اساس تحليل 
و  آزمون  پيش  هد  ف  گروه  زنان  بين  د  ر  و  طراحى  شد  ه،  اختصاصى  مد  اخله  تكوينى  پژوهش  د  اد  ه هاى 
اصلاح شد  . محصول برنامه (برگزارى كلاس هاى آموزشى و انجام مد  اخلات مختصر) از طريق كانال هاى 
مناسب و مورد   نظر زنان بارد  ار (ماما و پزشك) به مد  ت يك ماه اجرا شد  . براى كاهش موانع حضور د  ر 
كلاس هاى آموزشى و ترويج و ماند  گارى پيام هاى برنامه مشاوره تلفنى رايگان د  ر زمان مورد   نظر زنان 
بارد  ار و به وسيله افراد   تاثير گذار بر روى آنها ارائه شد  . يك ماه پس از اجراى برنامه مد  اخله، قصد   
انتخاب نوع زايمان قبل و بعد   از مد  اخله ارزيابى شد  . اثربخشى مد  اخله با استفاد  ه از آزمون نسبت يك 

نمونه اى مورد   تحليل قرار گرفت.
يافته ها: يافته ها نشان د  اد   ميانگين سنى زنان بارد  ار 4/71 ± 25 سال بود  . قصد   انتخاب زايمان سزارين 
د  ر بين زنان بارد  ار ساكن شهر قبل از مد  اخله 44,5 د  رصد   (31 نفر) و د  ر بين زنان بارد  ار روستايى 10 
د  رصد   (8 نفر) بود  . نتايج پس آزمون نشان د  اد   كه مد  اخله طراحى شد  ه موفق شد   قصد   78,9 د  رصد   
(30 نفر) از تمام زنانى كه قبل از مد  اخله قصد   سزارين د  اشته اند  ، را به طور معناد  ار تغيير د  هد  . همچنين 
به تفكيك محل سكونت زنان بارد  ار مشخص شد   قصد   76,7 د  رصد   (23 نفر) از تمام زنان ساكن شهر 
و 87,5 د  رصد   (7 نفر) از تمام زنان ساكن روستا كه قبل از مد  اخله قصد   انجام سزارين د  اشتند  ، تغيير 

كرد  ه است.    
نتيجه گيري: مطالعه حاضر اثربخشى مد  اخله مبتنى بر الگوى مخاطب محور بازاريابى اجتماعى د  ر كاهش 
سزارين  ميزان  كاهش  براى  الگو  اين  از  مى توان  بنابراين  مى د  هد  ،  نشان  را  سزراين  زايمان  انجام  قصد   

استفاد  ه كرد  .  

كليد   واژه: بازاريابى اجتماعى، زنان بارد  ار شكم اول، سزارين، پژوهش تكوينى  

ترويج زايمان طبيعي د  ر زنان بارد  ار شكم اول: كاربرد  ي از 
بازاريابي اجتماعي د  ر حوزه سلامت

محسن شمس
آموزش  گروه  بهد  اشت،  آموزش  تخصصى  د  كتراى 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت 

علوم پزشكى ياسوج، ياسوج، ايران  
مصطفى ملكى

* د  انشجوى د  كتراى تخصصى، گروه آموزش بهد  اشت و 
ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 
تهران، تهران، ايران. نويسنده مسئول: 09176229053

mostafamaleki24@gmail.com    

على موسوى زاد  ه
و  آمار  گروه  اپيد  ميولوژى،  تخصصى  د  كتراى 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  اپيد  ميولوژى، 

ياسوج، ياسوج، ايران
سعاد  ت پرهيزكار

بهد  اشت  گروه  بارورى،  بهد  اشت  تخصصى  د  كتراى 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى، 

ياسوج، ياسوج، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: مصرف بيش از حد   نمك ريسك فاكتور ابتلا به فشار خون و بيماريهاى قلبى عروقى است. سازمان 
بهد  اشت جهانى د  ر صورت اطمينان از يد   د  ار بود  ن نمك، مصرف كمتر از 5 گرم نمك د  ر روز را براى 
هر فرد   بالغ توصيه كرد  ه است. با اين حال مصرف نمك د  ر بيشتر مرد  م د  ر كشورهاى جهان بيش از اين 
مقد  اراست. مطالعه حاضر با هد  ف طراحى، اجرا و ارزشيابى مد  اخله اى مبتنى بر الگوى بازاريابى اجتماعى 

به منظور كاهش مصرف نمك د  ر شهر ياسوج د  ر سال 1396 انجام شد  . 
 روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع كارازمايى ميد  انى شاهد   د  ار (قبل و بعد  ) بود   كه گروه هد  ف آن را 
166 نفر از افراد   25 تا 50 سال شهر ياسوج تشكيل مى د  اد  ند  . براى د  ستيابى به مد  اخله از پژوهش تكوينى 
(مطالعه كمى و كيفى) استفاد  ه شد  . د  اد  ه هاى كيفى با برگزارى شش جلسه بحث گروهى متمركز با حضور 
66 نفر از ساكنان شهر ياسوج و با تاكيد   بر آميزه بازاريابى اجتماعى جمع آورى شد  . تحليل د  اد  ه ها به 
روش تحليل محتوا و به صورت د  ستى انجام شد  . پيمايش كمى شامل د  و بخش سنجش وضعيت آگاهى، 
نگرش و عملكرد   مرتبط با مصرف نمك با استفاد  ه از پرسشنامه استاند  ارد   و اند  ازه گيرى ميانگين نمك 
مصرفى روزانه با استفاد  ه از گرفتن نمونه اد  رار گروه هد  ف بود  . پس از جمع آورى و تحليل د  اد  ه، اين افراد   
به صورت تخصيص تصاد  فى به د  و گروه مد  اخله و مقايسه تقسيم شد  ند   و مد  اخله طراحى شد  ه را به مد  ت 
يك ماه د  ريافت كرد  ند  . بسته آموزشى شامل نصب پوستر د  ر آشپزخانه، توزيع پمفلت، برگزارى چهار 
جلسه آموزشى، انجام مد  اخله مختصر به وسيله پزشكان و مراقبان سلامت و مشاوره تلفنى رايگان بود  . د  و 
ماه پس از اتمام مد  اخله مجد  د  ا آگاهى، نگرش و عملكرد   مرتبط با مصرف نمك و ميانگين سد  يم و نمك 

افراد   مورد   مطالعه د  ر هر د  و گروه مد  اخله و گواه اند  ازه گيرى و با هم مقايسه شد  .
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار سن شركت كنند  گان برابر با 7/6±36/4 بود  . اكثر شركت كنند  گان 
د  اراى نمره هاى متوسط د  انش، نگرش و عملكرد   بود  ند   كه د  و ماه پس از مد  اخله به طور معناد  راى افزايش 
يافته بود  . متوسط مصرف نمك قبل از مد  اخله برابر با 35/2 ± 14 گرم د  ر روز بود  . پس از مد  اخله، 
ميانگين و انحراف معيار مصرف نمك به طور معناد  ارى به مقد  ار 2/11  ± 11/33 گرم د  ر روز كاهش 

يافت. 
نتيجه گيري: مطالعه حاضر اثربخشى مد  اخله مبتنى بر الگوى مخاطب محور بازاريابى اجتماعى د  ر كاهش 
مصرف نمك را نشان د  اد  . طراحى مد  اخله بر اساس خواسته ها، د  يد  گاه ها و نظرات گروه هد  ف يك عنصر 
كليد  ى براى تغيير رفتارهاى پرخطر است بنابراين، متخصصان نياز به توجه به مد  اخلات مخاطب محور 

از جمله بازاريابى اجتماعى د  ارند  .   

كليد   واژه: مصرف نمك، پژوهش تكوينى، بازاريابى اجتماعى

محسن شمس
و  آموزش  گروه  بهد  اشت،  آموزش  تخصصى  د  كتراى 
ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 

ياسوج، ياسوج، ايران
مهد  ى لايقى اصل

آموزش  گروه  تخصصى،  د  كتراى  د  انشجوى   *
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت 
مسئول:   نويسنده  ايران.  شيراز،  شيراز،  پزشكى  علوم 

09177413748
m.layeghiasl@gmail.com

جانمحمد   ملك زاد  ه
تغذيه،  علوم  گروه  تغذيه،  علوم  تخصصى  د  كتراى 
ياسوج،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

ياسوج، ايران
مصطفى ملكى

و  بهد  اشت  آموزش  گروه  تخصصى،  د  كتراى  د  انشجوى 
ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 

تهران، تهران، ايران
  

 كاربرد  ي از بازاريابي اجتماعي براى كاهش
 مصرف نمك د  ر شهر ياسوج



573 

 

 

چكيد  ه
بالينى  نقش  از  ناپذير  جد  ايى  بخش  يك  و  پرستارى  پروسيجرهاى  ترين  رايج  از  يكى  تزريقات  مقد  مه: 
پرستاران مى باشد   كه بايد   به صورت ايمن انجام شود  . لذا اين مطالعه با هد  ف تأثير آموزش چند   رسانه 
اى تزريق ايمن بر عملكرد   پرستاران د  ر  سه سطح  حين آماد  ه سازى، حين تزريق و بعد   از تزريق انجام 

گرد  يد  .
روش بررسى: پژوهش حاضر مطالعه اى نيمه تجربى، يك گروهى، با طراحى قبل و بعد   بود  . نمونه ها شامل 
50 نفر از پرستاران شاغل د  ر شهرستان مينود  شت، وابسته به د  انشگاه علوم پزشكى گلستان بود  ند   كه 
به روش سر شمارى، به مطالعه وارد   شد  ند  . ابزار گرد   آورى د  اد  ه ها پرسشنامه جمعيت شناختى و چك 
ليست مشاهد  ه عملكرد   پرستاران د  ر مورد   تزريق ايمن بود   كه عملكرد   پرستاران قبل و شش هفته بعد   
از آموزش با استفاد  ه از چك ليست مورد   مشاهد  ه قرار گرفت. مد  اخله به صورت اجراى برنامه آموزشى 
چند   رسانه اى، به مد  ت 2 هفته، براى پرستاران بود  . د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار SPSS نسخه 16، آمار 

توصيفى و آزمون تى زوج مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفتند  . 
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار عملكرد   پرستاران حين آماد  ه سازى قبل از آموزش16/32 ± 3/15 
و بعد   از آموزش 26/1 ± 1/40، ميانگين و انحراف معيار حين تزريق قبل از آموزش12/48 ± 2/11 
و بعد   از آموزش 18/02 ± 1/31 و ميانگين و انحراف معيار بعد   از تزريق قبل از آموزش 11/08 ± 
1/12 و بعد   از آموزش 13/32 ± 0/99 بود   و بين ميانگين امتياز عملكرد   پرستاران قبل و بعد   از مد  اخله 
آموزشى د  ر سه سطح حين آماد  ه سازى، حين تزريق و پس از تزريق اختلاف آمارى معنا د  ارى وجود   

.(P< 0/05) د  اشت
نتيجه گيري: يافته هاى پژوهش نشان د  اد   كه آموزش چند   رسانه اى تزريق ايمن بر عملكرد   پرستاران 
د  ر  سه سطح  حين آماد  ه سازى، حين تزريق و بعد   از تزريق مؤثر بود  ه است، لذا توصيه مى شود   جهت 
رويكرد    اين  از  ايمن  غير  تزريق  با  مرتبط  خطرات  كاهش  و  پرستاران  بالينى  مراقبت هاى  ارائه  كيفيت 

آموزشى استفاد  ه گرد  د  . 

كليد واژه:  آموزش چند   رسانه اى، تزريق ايمن، عملكرد  ، پرستار

تأثير آموزش چند   رسانه اى تزريق ايمن بر عملكرد   پرستاران د  ر  سه سطح  
حين آماد  ه سازى، حين تزريق و بعد   از تزريق

ليلا ممشلى
و  پرستارى  د  انشكد  ه  پرستارى،  ارشد    كارشناس 

مامايى،د  انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران. 
شكوه ورعى 

و  پرستارى  د  انشكد  ه  علمى  هيئت  عضو  استاد  يار،   *
ايران.  تهران،  تهران،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  مامايى، 

نويسند  ه مسئول:    02166927171 
Email: shvaraei@sina.tums.ac.ir

شهرزاد   غياثوند  يان 
د  انشيار، عضو هيئت علمى د  انشكد  ه پرستارى و مامايى، 

د  انشگاه علوم پزشكى تهران، تهران، ايران.
ناصر بحرانى

آمار،  رياضى-  آموزشى  گروه  علمى  هيئت  مربى 
د  انشكد  ه علوم پايه، د  انشگاه علوم و فنون هوايى شهيد   

ستارى، تهران، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: ايفاى نقش به عنوان يكى از شيوه هاى عينى آموزش باعث برقرارى ارتباط عاطفى مناسب، د  رك 
بهتر فراگير و ماند  گارى بيشتر تأثير ياد  گيرى مى گرد  د  . ايفاى نقش د  ر ساد  ه ترين شكل خود  ، د  ر افتاد  ن 
با مسائل به طور عملى است. فرآيند   ايفاى نقش نمونه ى مناسبى از رفتار انسانى را پى مي افكند كه به 
مثابه ابزاري انگاشته ميشود   كه به وسيله آن ياد  گيرندگان، احساسات خود   را د  ر مي يابند و از بينشي كه 
د  رباره نگرشها، ارزشها و اد  راكات د  ست ميد  هد بهرهمند ميگرد  ند. .براي عملي شدن ايفاي نقش، عده 
اي از د  انشآموزان نقش ايفا مي كنند و برخي هم به مشاهده موقعيت ميپرد  ازند و تلاش مي كنند تا 
د  رك و فهم د  رستي از آن به د  ست آورند. اين مطالعه با هد  ف تعيين تاثير آموزش ايفاى نقش بر سلامت 

عمومى د  انش آموزان صورت گرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه، يك مقاله ى مرورى از مقالات منتشرشد  ه (2006 تا 2018 )  د  ر رابطه با 
تاثير آموزش ايفاى نقش بر سلامت عمومى د  انش آموزان است. با توجه به سوال پژوهش : " آموزش 
ايفاى نقش بر سلامت عمومى د  انش آموزان چه تاثيرى د  ارد  ؟"، جستجويى د  ر پايگاه هاى معتبر ايران 
مد  كس  iranmedex)   گوگل اسكولار (google scholar)، ,sid pubmed جهت بررسى مطالعات 
انجام شد  ه د  ر زمينه ى روش تد  ريس ايفاى نقش د  ر د  انش آموزان، تاثير ايفاى نقش بر سلامت جسمى و 
روانى و مزاياى مختلف اين آموزش د  ر د  انش آموزان انجام شد  . مطالعات، بررسى، و يافته هاى مورد  نظر، 

استخراج گرد  يد  ند  .
يافته ها: يافته ها، بيانگر تاثير ايفاى نقش بر توسعه توانايي  هاي فرد  ي، مسئوليت پذيري، اعتماد  به نفس، 
افزايش سازگاري اجتماعي و كاهش ميزان افسرد  گى مى باشد  . ايفاى نقش باعث ايجاد   فرصتي براي فكر 
كرد  ن د  ر مورد   مسائل اجتماعي، حل تعارضات خود  ، كنترل خشم، مديريت استرس و آگاهى به باورهاى 
خود   مى شود  . همچنين علاقه مند  ى به د  رس، رشد   مهارت هاي اجتماعي، افزايش خود  كار آمد  ي، ايجاد   

باور به خود   نيز از د  يگر اثرات مثبت اين نوع روش آموزشى بر د  انش آموزان است.
انواع  كارگيرى  به  و  آموزان  د  انش  ياد  گيرى  بر  مى تواند    نقش  ايفاى  كه  د  ليل  اين  به  گيري:  نتيجه 
مهارت هاى اجتماعى د  ر اين گروه سنى تاثيرگذار باشد   و همچنين آن ها را قاد  ر سازد   تا استرس ها و افكار 
منفى خود   را مد  يريت كنند  ، توصيه مى شود   كه از اين روش آموزشى براى بهبود   جنبه هاى گوناگون د  انش 

آموزان ازجمله جنبه ى روانى و رفتارى، استفاد  ه گرد  د  .

كليد   واژه: آموزش، ايفاى نقش، سلامت، د  انش آموز، تحقيق مرورى   

فاطمه منصورى
د  انشجوى كارشناسى ارشد   پرستارى سالمند  ى، د  انشكد  ه 
د  انشگاه  گيلان،  شرق  پيراپزشكى  و  مامايى  پرستارى، 

علوم پزشكى گيلان، رشت، ايران 
د  كتر پرند   پورقانع

* استاد  يار گروه پرستارى، د  انشكد  ه پرستارى، مامايى 
و پيراپزشكى شرق گيلان، د  انشگاه علوم پزشكى گيلان، 

رشت، ايران . نويسند  ه مسئول: 09112447644، 
p.pourghane@yahoo.com   

 

 تاثير آموزش ايفاى نقش بر سلامت عمومى د  انش آموزان
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چكيد  ه
مقد  مه: يكى از مد  اخلات پرستاري كه د  ر بسياري از مقالات به عنوان د  رمـان  مكمل و گاهي جايگزين 
حس  و  كرد  ه  آرام  را  هيجانى  تنش  سازى  آرام  مى باشد  .  سازى  آرام  است،  شـده  معرفى  د  رماني  د  ارو 
سلامت را به فرد   برمى گرد  اند  . آرام سازى روش هاى متعد  د  ى د  ارد   اما روشى كه  توسط هربرت بنسون 
روش هاى  ساير  به  نسبت  آن  آسان  آموزش  و  ياد  گيرى  د  ليل  به  شد    معرفى   (Herbert Benson)
آرام سازى ارجحيت د  ارد   . آرام ســازى بنــسون از روش  هــاى تمركــز حــواس مي باشد كـه 
روى طيـف وسـيعي از علايم و نـشانه هـاى جسمي و رواني از قبيل اضطراب، د  رد  ، افسرد  گي، خلـق و 
اعتمــاد   بــه نفــس مــؤثر است و موجــب كــاهش اســترس مى شود  . اين مطالعه با هد  ف تعيين 

تاثير آرام سازى بنسون بر سلامت جسم و روان بيماران صورت گرفته است.
رابطه  د  ر    ( تا 2018   2004) منتشرشد  ه  مقالات  از  مرورى  مقاله ى  يك  مطالعه،  اين  بررسى:  روش 
آرام سازى  با آرام سازى بنسون بر سلامت جسم و روان بيماران است. با توجه به سوال پژوهش : " 
بنسون بر سلامت جسم و روان بيماران چه تاثيرى د  ارد  ؟"، جستجويى د  ر پايگاه هاى معتبر ايران مد  كس  
iranmedex)  ) گوگل اسكولار (google scholar)، ,sid pubmed جهت بررسى مطالعات انجام شد  ه 
د  ر زمينه ى آرام سازى بنسون، تاثير اين نوع آرام سازى بر كاهش د  رد   و اضطراب پس از اعمال جراحى 
گوناگون و به طور كلى تاثير آن بر بهبود  ى وضع جسمى و روحى بيماران، انجام شد  . مطالعات، بررسى، و 

يافته هاى مورد  نظر، استخراج گرد  يد  ند  .
يافته ها: يافته ها نشان د  هند  ه ى تاثير آرام سازى بنسون بر كاهش سطح اضطراب د  ر بيماران كاند  يد   عمل 
جراحى پيوند   كليه، بيماران كاند  يد   عمل جراحى قلب باز، بيماران د  ر انتظــار كاتتريسم قلبـي، كاهش 
لامينكتومى،  كاند  يد    بيماران  د  رد    كاهش  د  ر  بارداري،  طي  زنان  استرس  و  اضطراب  افسردگي،  ميزان 
كـاهش تكرار حملات قلبى، كاهش آريتمي هاي  قلبي، كاهش مي زان ايسكمي قلبي ناشي از فعاليت، 
كاهش ميزان مرگ هاي  قلبي و بهبود   ميزان بازگشت به كار، كاهش حد  اقل 3 ماه اضطراب موقعيتى و 
شخصيتى بيمار مبتلا به سند  رم رود  ه تحريك پذير و كسب سريع تر  و مناسـب تـر بهبـود  ي از حـواد  ث 

ايسكميك قلبي مى باشد  .
نتيجه گيري: از آن جايى كه آرام سازى روشى بد  ون عارضه و آسان بود  ه و شخص مى تواند   د  ر هرجايى 
از اين روش استفاد  ه كند  ، و همچنين تاثيرات مثبتى كه تا به حال بر كاهش اضطراب و د  رد   و به طور كلى 
بر سطح سلامت بيماران د  اشته است، پيشنهاد   مى شود   كه تمامى افراد  ى كه به نوعى با بيماران د  رارتباط 

هستند   از اين روش جهت بهبود   سلامت جسمى و روحى آنان استفاد  ه نمايند  .
  

كليد   واژه: آرام سازى، بنسون، سلامت، تحقيق مرورى
  

 بررسى اثربخشى تكنيك آرام سازى بنسون بر سلامت جسم و روان بيماران

د  كتر پرند   پورقانع
و  مامايى  پرستارى،  د  انشكد  ه  پرستارى،  گروه  استاد  يار 
گيلان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  گيلان،  شرق  پيراپزشكى 

رشت، ايران 
فاطمه منصورى 

سالمند  ى،  پرستارى  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى   *
گيلان،  شرق  پيراپزشكى  و  مامايى  پرستارى،  د  انشكد  ه 
نويسند  ه  ايران.  رشت،  گيلان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09112414998،
 m.fatemeh.203@gmail.com
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چكيد  ه
مقد  مه: به د  نبال پيشرفت د  ر فناورى هاى اطلاعات سلامت، علاقه زياد  ى بين ارائه د  هند  گان مراقبت 
سلامت و محققان به منظور ايجاد   پورتال هاى سلامت براى استفاد  ه بيماران ايجاد   شد  ه است. پورتال هاى 
ارتباط  از  استفاد  ه  با  مكان  هر  د  ر  بيماران  كه  هستند    اى  شد  ه  حفاظت  و  آنلاين  سايت هاى  وب  بيمار 
اينترنتى مى توانند   د  سترسى 24 ساعته به آن د  اشته باشند  . پورتال هاى بيمار ابزارهاى آنلاينى هستند   كه 
به بيماران و خانواد  هايشان اجازه مى د  هند   كه با سيستم هاى مراقبت سلامت و ارائه د  هند  گان خد  مات و 
بخش هايى از پروند  ه الكترونيك سلامت ارتباط د  اشته باشند  . بنابراين، هد  ف پژوهش حاضر بررسى نقش 

نقش پورتال هاى تحت وب د  ر ارتقاء سواد   سلامت بيماران بود  .
روش بررسى: اين پژوهش به صورت مرورى و د  ر سال 1397 از طريق جستجو د  ر پايگاه هاى اطلاعاتى 
واژه هاى   كليد    با  و   Web Of Science، Google Scholar، Scopus، Pubmed قبيل  از  معتبر 
 patient portals"، " Health literacy"، "health portals"، " access to information "،"
health care"" انجام شد  . د  ر نهايت 10 مقاله از سال 2010 تا 2018 انتخاب گرد  يد  . پس از جمع آورى 
مقالات مرتبط د  اد  ه هاى استخراج شد  ه از مقالات به منظور تحليل توسط پژوهشگران خلاصه برد  ارى و 

مورد   بررسى قرار گرفت.
يافته ها: يافته هاى پژوهش حاضر نشان د  اد   كه، با توسعه طراحى پورتال هاى تحت وب، بيماران به راحتى 
و به صورت امن به اطلاعات سلامت خود   د  سترسى لازم را د  اشتند  . از طريق اين فناورى اطلاعات، توصيه 
ها و د  ستورالعمل هاى لازم براى بيمارى د  ر پورتال قرار د  اشته و همچنين امكان لينك به وب سايت هاى 
سلامت و پايگاههاى اطلاعاتى كه بيماران مى توانند   اطلاعات مورد   نياز خود  را از آنها د  ريافت نيز امكان 
پذير خواهد   بود  . نظرسنجى صورت گرفته پس از استفاد  ه بيماران از پورتال نشان د  اد   كه، اكثريت آنها 
رضايت كافى د  اشتند   و بيان كرد  ند   كه با استفاد  ه از اين فناورى آنها مى توانند   اطلاعات مورد   نياز  براى 
مراقبت و پيگيرى بيمارى خود   را د  ريافت كرد  ه، كه اين د  ر كيفيت مراقبت و روند   بهبود  ى بيمارى نقش 

به سزايى د  اشته است.
نتيجه گيري: نتايج نشان د  اد   كه، كاربرد   اين فناورى منجر به ارتقاء سطح سواد   سلامت جامعه خواهد   شد  . 
پورتال هاى مى توانند   منجر به كاهش هزينه ها، ارتقاء كيفيت مراقبت شوند   كه د  ر نهايت سطح سلامت 
جامعه رو به رشد   خواهد   شد  . بنابراين لازم است تا سياست گزاران و مد  يران حوزه امر د  ستورالعمل هاى 
لازم را د  ر خصوص به كارگيرى و ايجاد   زير ساخت هاى لازم براى اجراى موفقيت آميز آن د  ر كشورهاى 

د  ر حال توسعه اتخاذ نمايند  .  

كليد   واژه: پورتال بيمار، سواد   سلامت، پورتال سلامت، كيفيت مراقبت.
  

فرشته منوچهرى منزه
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته   *

مشهد  ، مشهد  ، ايران.
و  پزشكى  مد  ارك  گروه  ارشد  ،  كارشناسى  د  انشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  د  انشكد  ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى 
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

مسئول: 09159042104
 Manouchehrif961@mums.ac.ir

عليرضا بناى يزد  ى پور
پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته 

مشهد  ، مشهد  ، ايران.
و  پزشكى  مد  ارك  گروه  ارشد  ،  كارشناسى  د  انشجوى 
پيراپزشكى،  علوم  د  انشكد  ه  سلامت،  اطلاعات  فناورى 

د  انشگاه علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران.

نقش پورتال هاى تحت وب د  ر ارتقاء سواد   سلامت بيماران: بررسى مرورى 
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چكيد  ه
مقد  مه: امروزه، سواد   سلامت بهعنوان يك مساله و موضوع جهانى مطرح ميباشد  . سواد   سلامتى ميزان 
ظرفيت هر فرد   براى كسب، تفسير، د  رك اطلاعات اوليه و خد  مات سلامتى است كه براى تصميمگيرى 
مناسب لازم  ميباشد  . با توجه به اهميت سواد   سلامت د  ر جمعيت تحت پوشش پزشك خانواد  ه و محد  ود   
بود  ن مطالعات انجام شد  ه د  ر اين زمينه د  ر كشور، اين مطالعه با هد  ف تعيين وضعيت سواد   سلامت د  ر 

جمعيت تحت پوشش پزشك خانواد  ه مركز بهد  اشتى د  رمانى روستايى عسكريه د  ر سال 95 انجام شد  .
تحليلى بهصورت مقطعى د  رسال 1395 بر روى 260 نفر از افراد    روش بررسى: اين مطالعه توصيفى– 
مراجعه كنند  ه به مركز بهد  اشتى د  رمانى روستايى عسكريه انجام شد  . پرسشنامهى سواد   سلامت محقق 
ساخته 49 سوالى پس از تاييد   روايى و پايايى بهصورت مصاحبه تكميل شد  . اطلاعات پس از جمعآورى 
با استفاد  ه از SPSS16 و آزمونهاى آمارى همبستگى پيرسون، تى تست و رگرسيون د  ر سطح معنيد  ارى 

كمتر از 0/05 آناليز شد  . 
يافته ها: ميانگين سن افراد   مورد   مطالعه 10/66 ±31/78 سال، 73/5 د  رصد   زن، 86/9 د  رصد   متأهل، 
خانواد  ه  د  رآمد    ميزان  از  ارزيابيشان  د  رصد    و 59/6  د  يپلم  و  راهنمايى  تحصيلات  د  اراى  د  رصد     61/5
متوسط بود  . نتايج نشان د  اد   26/9 د  رصد   از سواد   سلامت كافى برخورد  ار بود  ند  . همچنين زنان، سواد   
بالاترى  سلامت  سواد    بالاتر،  تحصيلات  د  اراى  افراد    و   (P  =0/03) د  اشتند    مرد  ان  از  بالاترى  سلامت 

 .(P=0/008)   د  اشتند
نتيجه گيري: بالاتر رفتن سطح سواد   سلامت باعث كاهش هزينههاى د  رمان به د  ولتها و مرد  م ميشود  . با 
توجه به اهميت سواد   سلامت، پيشنهاد   ميشود   متوليان حوزه سلامت مد  اخلات آموزشى به منظور ارتقاى 
سواد   سلامت افراد   به ويژه د  ر مرد  ان و افراد   با سطح سواد   پايين طراحى نمايند   و با كمك ساير نهاد  ها از 

جمله صد  ا و سيما د  ر جهت افزايش سطح سواد   سلامت افراد   د  ر كشور بكوشند  .

كليد  واژه: سواد   سلامت، پزشك خانواد  ه، ارتقاى سلامت، مركز بهد  اشتى

بررسى سواد   سلامت د  ر جمعيت تحت پوشش پزشك خانواد  ه مركز 
بهد  اشتى د  رمانى روستايى عسكريه

مرضيه مود  ى
د  انشگاه  خانواد  ه،  پزشك   MPH عمومى،  پزشك   *

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران . 
E-mail: Marziyemoodi51@gmail.com  

نوشين پيمان
نوشين پيمان

مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ، 
مشهد  ، ايران

حسن د  وستى
نوشين پيمان

مشهد  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  استاد  ، 
مشهد  ، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: سلامت زنـان در برگيرنـده رفـاه جسـمي، روانـي، اجتمـاعي، فرهنگــي، عــاطفي و معنــوي 
آنهاســت و تحــت تــأثير عوامــل مختلفى قرار دارد. باتوجه به اينكه شــيوه زند  گى ســالم، عامل 
مهمى د  ر تامين، حفظ و ارتقاى ســلامتى محسوب مى شود  ، با خود   مراقبتى مى توان رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه 
سلامت و كيفيت زند  گى زنان را بهبود   بخشيد  . لذا مطالعه حاضر با هد  ف تعيين تاثير آموزش برنامه خود   

مراقبتى بر كيفيت زند  گى و رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت زنان ميانسال انجام شد  .
روش بررسى: اين مطالعه كارآزمايى ميد  انى شاهد   د  ار تصاد  فى شد  ه بر روى 88 نفر از زنان ميانسال 
شهر بيرجند   كه به صورت تصاد  فى د  ر د  و گروه مورد  (44نفر) و  شاهد  (44 نفر) قرار گرفته اند  ، انجام شد  . 
ابزار گرد  آورى اطلاعات پرسشنامه كيفيت زند  گى SF36 و پرسشنامه استاند  ارد   HPLP2 بود   كه قبل از 
مد  اخله، يك ماه و سه ماه بعد   از مد  اخله د  ر د  و گروه تكميل گرد  يد  . گروه مد  اخله د  ر 5 جلسه 90 د  قيقه 
اى مطالب آموزشى را د  ريافت نمود  ند   و محتواى آموزشى به صورت سخنرانى، بحث گروهى، نمايش 
فيلم و د  اد  ن سى د  ى فعاليت بد  نى به شركت كنند  گان و نمايش عملى تهيه غذاى سالم توسط آشپز ماهر 
ارائه شد  . تجزيه و تحليل د  اد  ه ها توسط نرم افزار 19spss با آزمون هاي آماري تى تست مستقل و آناليز 

واريانس تكرار شد  ه انجام شد  . سطح معناد  ارى كمتر از 0/05 انجام شد  .
يافته ها: قبل از مد  اخله د  و گروه مورد   و شاهد   از نظر ميانگين نمره ها همسان بود  ند  . پس از مد  اخله 
سر  سلامت،  از  كلي  د  رك  بد  ن،  د  رد    نقش،  ايفاي  جسمى،  زند  گى(عملكرد    كيفيت  اجزاء  نمره  ميانگين 
زند  گي و شاد  ابي، عملكرد   اجتماعي، عملكرد   عاطفي و سلامت روان ) و رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت 
(تغذيه، ورزش، مسئوليت پذيرى، مد  يريت استرس، حمايت بين فرد  ى و خود   شكوفايى) د  ر گروه مد  اخله 

.(P< 0/05)   بطور معنا د  ارى بالاتر از گروه كنترل بود
نتيجه گيري: نتايج مطالعات نشان د  اد   آموزش برنامه خود   مراقبتى مى تواند   به عنوان رويكرد   آموزشى 
مناسبى براى ارتقاء كيفيت زند  گى و رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت د  ر زنان ميانسال بكار رود  . بنابراين 
و  زند  گى  كيفيت  ارتقاء  منظور  به  آموزشى  روش هاى  از  تركيبى  از  بهد  اشتى  مراكز  د  ر  مى شود    توصيه 

رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت زنان استفاد  ه شود  . 

كليد   واژه: مد  اخله آموزشى، خود  مراقبتى، كيفيت زند  گى، رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت،زنان ميانسال

زهرا اميرآباد  يزاد  ه 
كارشناس ارشد   آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، مركز 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر برسلامت، گروه آموزش 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت 

علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران. 
ميترا مود  ى

موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  د  انشيار،   *
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  برسلامت، 
بيرجند  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

بيرجند  ، ايران. نويسند  ه مسئول:
mitra_m2561@yahoo.com  

غلامرضا شريف زاد  ه
استاد  يار اپيد  ميولوژى، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى 
موثر برسلامت، گروه آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، 
بيرجند  ،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

بيرجند  ، ايران. 
سميه محتشمى نيا 

تحقيقات  مركز  بالينى،  روانشناسى  ارشد    كارشناس 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  برسلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل 

بيرجند  ، بيرجند  ، ايران. 

 تاثير آموزش برنامه خود   مراقبتى بر كيفيت زند  گى و رفتارهاى 
ارتقاءد  هند  ه سلامت د  ر زنان ميانسال
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چكيد  ه
مقد  مه: سواد   سلامت به عنوان ظرفيت افراد   د  ر كسب، تفسير و د  رك اطلاعات اوليه و خد  مات سلامت 
سواد    گزارشى،  د  ر  بهد  اشت  جهانى  سازمان  مى شود  .  تعريف  است،  لازم  مناسب  تصميم گيرى  براى  كه 
سلامت را به عنوان يكى از مهم ترين تعيين  كنند  ه هاى سلامت مشخص نمود  ه است. لذا اين مطالعه با 

هد  ف تعيين سواد   سلامت بزرگسالان د  ر استان خراسان جنوبى طراحى و اجرا شد  .
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفي- تحليلي است كه به روش مقطعي د  ر سال 1395 د  ر شهر 
بيرجند   انجام شد  . جامعه مورد   مطالعه بزرگسالان 20-60 سال استان خراسان جنوبي بود  ه كه با روش 
نمونه گيري طبقه اى با تخصيص متناسب از بين نقاط شهري و روستايى سطح استان  تعد  اد   2133 نفر 
تكميل  جهت  پرسشگرى  تيم  يك  سلامت  آموزش  كارشناسان  شهرستان  هر  د  ر  شد  ند  .  مطالعه  وارد   
پرسشنامه تشكيل د  اد  ه و پرسشنامه سواد   سلامت ايرانيان را به صورت مصاحبه تكميل نمود  ند  . د  اد  ه ها 
پس از جمع آوري د  ر نرم افزار SPSS نسخه 22 وارد   شد  ه و با استفاد  ه از شاخص ها و آزمون هاي آماري 
تي تست، آناليز واريانس و كاى اسكوئر د  ر سطح معنى د  ارى a= 0/05 مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
د  رصد     54/9 كه  طورى  به  بود  .   13/06 سلامت ±2/32  سواد    كل  نمره  حاضر  پژوهش  د  ر  يافته ها: 
افراد   د  اراى سواد   سلامت متوسط و 9/8 د  رصد   د  اراى سواد   سلامت ضعيف و 35/3 د  رصد   افراد   د  اراى 
و  شغل  سنى،  گروه  تحصيلات،  سطح  با  سلامت  سواد    بين  مطالعه  اين  د  ر  بود  ند  .  خوب  سلامت  سواد   
محل سكونت ارتباط معنى د  ار مشاهد  ه شد  ، به طورى كه سواد   سلامت د  ر افراد   شهرنشين، جوان تر، با 

تحصيلات بالا و شاغل بالاتر بود  . 
نتيجه گيري: با توجه به اينكه اكثريت افراد   مورد   مطالعه از سواد   سلامت متوسط رو به پايين برخورد  ار 
بود  ند   بايد   د  ر برنامه هاى آموزش بهد  اشت و ارتقاى سلامت توجه بيشترى به افزايش سطح سواد   سلامت 

افراد   جامعه به ويژه روستائيان، افراد   ميانسال و سالمند   با تحصيلات پايين و بيكارشود  .   

كليد   واژه: سواد   سلامت، بزرگسالان،خراسان جنوبى
  

 بررسى سواد   سلامت بزرگسالان د  ر استان خراسان جنوبى

ميترا مود  ى
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  د  انشيارآموزش   *
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر برسلامت، گروه آموزش 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت 

علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران. نويسند  ه مسئول:
mitra_m2561@yahoo.com  

مريم ميرى
كارشناس ارشد   آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت،مركز 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر برسلامت، د  انشگاه علوم 

پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران.
فاطمه باقرنژاد   حصارى

سلامت  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى 
عوامل  تحقيقات  يزد  ،مركز  پزشكى  علوم  د  انشگاه 
اجتماعى موثر برسلامت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، 

بيرجند  ، ايران.
حكيمه ملاكى مقد  م

عوامل  تحقيقات  مركز  زيستى،  آمار  ارشد    كارشناس 
اجتماعى موثر برسلامت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، 

بيرجند  ، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: سوء مصرف مواد   يكي از مهمترين مشكلات عصر حاضر مي باشد   كه گستره جهاني پيد  ا كرد  ه 
است و يكى از جنبه هاي مهم اعتياد  ، بازگشت به مصرف مواد   مخد  ر پس از د  وره اي از قطع مصرف 
مخد  ر  مواد    مصرف  عود    كنند  ه هاى  تعيين  بررسى  جهت  مند    مرورنظام  قالب  د  ر  حاضر  مطالعه  است. 

انجام گرفت.
روش بررسى: د  ر مطالعه حاضر 3481 مطالعه پيشين 40 مورد   از آنها كه با معيارها ي تحقيق سازگاري 

د  اشتند   انتخاب شد  ه و تحت بررسي د  قيق قرار گرفتند  .
يافته ها: نتايج نشان د  اد   كه پيش گويى كنند  گان مهم عود   مصرف مواد   مخد  ر شامل مولفه هاى حمايت 
موانع و  اجتماعى، تحول عاطفى، خود  كارآمد  ى، وسوسه، نگرش، هنجارهاى انتزاعى، عوامل قاد  ر كنند  ه، 

منافع د  رك شد  ه  بود  ند  .
نتيجه گيري: با توجه به شناسايى مهمترين عوامل تعيين كنند  ه عود   مصرف مواد   مخد  ر د  ر مطالعه حاضر، 
قطعا نتايج مطالعه حاضر جهت طراحى مد  اخلات مناسب با استفاد  ه از استراتژى ها و روش هاى مناسب 
تغيير هر يك از تعيين كنند  ه هاى شناسايى شد  ه جهت پيشگيرى از عود   مصرف مواد   مخد  ر بسيار كمك 

كنند  ه خواهد   بود   .

كليد   واژه: مواد   مخد  ر، عود  ، تعيين كنند  ه، اعتياد  ، مرور نظام مند  ، معتاد  ان

امير عباس موسعلي
د  انشجوى د  كتراى تخصصى آموزش بهد  اشت و ارتقاى 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت  گروه  سلامت، 

د  انشگاه علوم پزشكي همد  ان، ايران.
 amirabbas_mousali@yahoo.com

مجيد   براتى
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت  گروه  استاد  يار،   *
مسئول:  نويسند  ه  ايران.  همد  ان،  پزشكي  علوم  د  انشگاه 

09188157548
m_baratimehr@yahoo.com 

سعيد   بشيريان
بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  د  كتراى  د  انشيار، 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى، 

همد  ان،  ايران.  
يونس محمد  ى

و  آمار  گروه  اپيد  ميولوژى،  د  كتراى  استاد  يار، 
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  اپيد  ميولوژى، 

همد  ان، ايران
بابك معينى

تحقيقات  مركز  بهد  اشت،  آموزش  د  كتراى  د  انشيار، 
علوم بهد  اشتي د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 

همد  ان. 
مريم افشارى

د  انشجوى د  كتراى تخصصى آموزش بهد  اشت و ارتقاى 
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومي،  بهد  اشت  گروه  سلامت، 

د  انشگاه علوم پزشكي همد  ان، ايران

 

عوامل تعيين كنند  ه عود   مصرف مواد   اعتياد  آور 
د  ر بين معتاد  ان: يك مرور نظام مند  
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چكيد  ه
مقد  مه: سبك زند  گى ارتقا د  هند  ه سلامت و كيفت زند  گى  يكى از معيار هاى تعيين كنند  ه سلامت مى باشد  . 
اين پژوهش با هد  ف ارتباط بين  رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت و كيفيت زند  گى با محور كنترل سلامت 

انجام شد  ه است.
روش بررسى:  اين مطالعه توصيفي- تحليلي به روش مقطعي بر روى  459 نفر از د  انشجويان د  انشگاه هاى 
تربت حيد  ريه با نمونه گيرى تصاد  فى انجام شد  . جمع آورى اطلاعات با پرسشنامه هاى استاند  ارد   سبك 
زند  گي ارتقاء د  هند  ه سلامت و محور كنترل سلامت چند   وجهي و كيفيت زند  گى انجام گرد  يد  . تحليل 
آمارى د  اد  ه ها به وسيله نرم افزار  SPSSويرايش20 ا نجام و از شاخصهاى توصيفي و آزمون آمارى 

استفاد  ه گرد  يد  .
يافته ها:  يافته هاى پژوهش نشـان د  اد   كه ميانگين و انحراف معيار سنى د  انشجويان  2/1±21/64 سال 
د  رونى  كنترل  متغير  با  سلامت  د  هند  ه  ارتقا  رفتارهاى  بين  كه  د  اد    نشان  همبستگى  ضريب  آزمون  بود  . 
سلامت ارتباط مستقيم و با محور كترل سلامت بيرونى ارتباط معكوس معناد  ارى د  ارد    و كيفيت زند  گى 

با محور كنترل سلامت ارتباط معناد  ارى وجود   د  ارد  .
نتيجه گيري: توجه به تأثير محور كنترل د  روني بر رفتار ارتقاء د  هند  ه سلامت و كيفيت زند  گى با اجراى 
برنامه هاى مشاوره اى بايد   سعي د  ر د  روني كرد  ن محور كنترل افراد   نمود   تا با ارتقاء رفتارهاى مربوط به 

سلامت و بهبود   كيفيت زند  گى گامي د  ر جهت بهبود   سلامت د  انشجويان برد  اشت.  

كليد   واژه: سبك زند  گى ارتقا د  هند  ه سلامت، كانون كنترل سـلامت، كيفيت زند  گى
  

 

بررسى ارتباط جايگاه مهارسلامت بارفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت وكيفيت 
زند  گى د  انشجويان شهرتربت حيد  ريه د  رسال 97-1396

سيده مهساموسوى 
عمومى،  بهد  اشت  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه، 

تربت حيد  ريه، ايران 
نرگس مود  ب

عمومى،  بهد  اشت  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه، 

تربت حيد  ريه، ايران 
الهه لعل منفرد  

سلامت،  ارتقائ  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترا  د  انشجوى 
شهيد    پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

بهشتى،تهران،ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت مى تواند   موجب بهبود   سلامت جسمى و روانى افراد   و گروه ها به 
ويژه ارتقاء سلامت زايمان ايمن د  ر زنان بارد  ار افغان گرد  د  . مطالعه حاضر جهت بررسى تأثير مد  اخله 
د  ر  ساكن  افغان  مهاجر  زنان  د  ر  ايمن  زايمان  رفتار  ارتقاء  د  ر  سلامت  ارتقاء  مد  ل  اساس  بر  آموزشى 

شهرستان سيرجان د  ر سال 1395 انجام شد  .
روش بررسى: اين پژوهش مطالعه اى نيمه تجربى است. جمعيت مورد   مطالعه، تعد  اد   120 نفر از زنان 
بارد  ار افغان ساكن شهرستان سيرجان بود  ند   كه به طور تصاد  في ساد  ه به د  و گروه مد  اخله (60 نفر) و 
كنترل (60 نفر) تقسيم شد  ند  . مد  اخله آموزشى طى د  و جلسه 60  د  قيقه اى انجام شد  . اطلاعات از طريق 
تكميل پرسشنامه (حاوى 39 سؤال) طي مصاحبه مستقيم قبل از مد  اخله آموزشي و سه ماه بعد   از آن، 
مورد    زوجى   t و  مستقل   t د  قيق فيشر،  آزمون  مجذور كاى،  از  با استفاد  ه  ها  د  اد  ه  و  جمع آوري گرد  يد  . 

تجزيه و تحليل قرار گرفتند  .
يافته ها: بين ميانگين نمرات د  و گروه از لحاظ رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه سلامت، خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه، 
موانع د  رك شد  ه، فوايد   د  رك شد  ه، حمايت اجتماعى د  رك شد  ه و هنجارهاى بين فرد  ى قبل از مطالعه 
تفاوت معنى د  ارى وجود   ند  اشت، اما پس از اجراى برنامه آموزشى اين متغيرها د  ر گروه مد  اخله افزايش 

معناد  ارى يافت (P<0/001)، ولى د  ر گروه شاهد   اختلاف معنا د  ارى مشاهد  ه نشد  .
بنابراين پيشنهاد    بود  .  مؤثر  افغان  بارد  ار  زنان  آموزش  د  ر  شد  ه  برنامه ريزى  رفتار  تئورى  گيري:  نتيجه 

مى گرد  د   براى رفتارهاى ارتقاء د  هند  ه زايمان ايمن د  ر زنان افغان از مد  ل ارتقاء سلامت استفاد  ه گرد  د  .

كليد   واژه: مد  ل ارتقاء سلامت، مهاجران افغان، زايمان ايمن 

رضا صاد  قى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى 
سلامت،گروه آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت،د  انشكد  ه 

بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى يزد  ،يزد  ،ايران.
ويكتوريا مومن آباد  ى

ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كترى  د  انشجوى   *
سلامت،گروه آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت،د  انشكد  ه 
شيراز،شيراز،ايران.  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت، 

نويسند  ه مسوول:09131988559 
vici.momeni@yahoo.com

 

تأثير مد  اخله آموزشى بر اساس مد  ل ارتقاء سلامت د  ر ارتقاء رفتار زايمان 
ايمن د  ر زنان مهاجر افغان ساكن د  ر شهرستان سيرجان
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چكيد  ه
مقد  مه: سواد   سلامت عبارت است از توانايى افراد   براى كسب، فهميد  ن و به كاربستن اطلاعات اوليه  
بهد  اشتى كه د  ر تصميم گيرى هاى متناسب، لازم و ضرورى است. با توجه به اهميت بيمارى د  يابت د  ر 
ايران و تأثير سواد   سلامت د  ر كيفيت زند  گى و كنترل بيمارى د  يابت، اين مطالعه با هد  ف تعيين ارتباط 
سواد   سلامت و خود   مراقبتى د  ر بيماران د  يابتى انجام شد  ،كه نقش بسيار مهمي د  ر پيشگيري از عوارض 
زود  رس و د  يررس بيماري و افزايش طول عمرد  ارد  .د  يابت شايعترين علت قطع عضو، نابينايى، نارسايى 
مزمن كليوى ويكى از عوامل خطر د  ر ايجاد   بيمارى هاى قلبى محسوب مى شود   و به علت عوارض عد  يد  ه ى 
آن، يك بيمارى پرهزينه براى فرد  ، خانواد  ه و جامعه مى باشد  . شيوع آن د  ر كشور ما (بيش از 4,5 ميليون 
افزايش است و اين  نفر د  رحال حاضر)، مانند   د  يگر كشورهاى د  ر حال توسعه و توسعه يافته، د  ر حال 
موثرى  اقد  امات  مى كند  وچنانچه  ايجاد    د  يابت  حوزه ى  اند  ركاران  د  ست  براى  بزرگى  مسئوليت  واقعيت، 
صورت نپذيرد  ، اين تعد  اد   افزايش خواهد   يافت . د  ر د  رمان مد  رن بيمارى د  يابت بيماران اغلب تشويق 
مى شوند   تا خود  ، مسئوليت جنبه هاى مختلف كنترل و د  رمان بيماريشان را به عهد  ه بگيرند  . سواد   اطلاعاتى 
كافى د  ررابطه با بيمارى، جزء ضرورى براى قاد  رساختن بيماران جهت تغيير رفتار و بهبود   سبك زند  گى  

و ارتقاى سلامتى آنان است.
مد  لاين،ژورنالهاى  الكترونيك  جستجوى  يك  طريق  از  كه،  است  مرورى  مقاله  يك  اين  بررسى:  روش 

پزشكى و اطلاعات پرستارى،از سال 2000 تا كنون صورت گرفته است .
يافته ها: مهمترين عامل زمينه ساز مرگ و مير د  ر بيماران د  يابتى عد  م انجام خود  مراقبتى است.منظور از 
خود   مراقبتي د  ر بيمارى د  يابت، تزريق صحيح انسولين، رعايت رژيم غذايي، انجام فعاليت هاي ورزشي 
منظم،شناسايي علائم د  يابت، مصرف منظم د  اروها،مراقبت از پاها و افزايش كيفيت زند  گي است . به طور 
كلى بيماريهاي مزمن، از جمله د  يابت مشكلات بالينى، اجتماعى و روانى زياد  ي به د  نبال د  ارد   كه سبب 
آگاهى  د  يابت،  و كنترل  عوامل موثر بر پيشگيرى  افراد   ميشود  .  روانى  و  جسمانى  محد  ود  يت فعاليتهاي 
كافى ازبيمارى، عوامل مؤثر د  ر بروز آن و نحوه ى پيشگيرى از آن مى باشد  . از عوامل بسيار تاثيرگذار بر 

سطح آگاهى، سواد   سلامت است. 
نتيجه گيري: سواد   سلامت با د  و بعد   از خود  مراقبتى يعنى رژيم غذايى وتبعيت از رژيم د  ارويى ارتباط 
د  ارد  . د  انشكد  ه هاى پرستارى و بهد  اشت مى توانند   با مد   نظر قرار د  اد  ن سواد   سلامت و خود  مراقبتى به 
عنوان وسيله اى جهت بهبود   وضعيت سلامت جامعه و اثر بخش قرار د  اد  ن كيفيت و نوع آموزش به 
افراد   جامعه كمك نمايند  . خود   مراقبتي موجب ارتقاي كيفيت زند  گي شد  ه و د  ر كاهش هزينه هاى د  رمانى 
نيز مؤثر است. آموزش صحيح بيمار مستلزم استفاد  ه متخصصين مراقبت بهد  اشتى به خصوص پرستاران 
مى باشد  ، تا بتوانند   د  ر امر انتقال آن به بيماران موفق باشند   . ازعوامل مهم بهبود   سلامت عمومى،سواد   

سلامت مى باشد  .

كليد   واژه: سواد   سلامت، آموزش، خود  مراقبتى، د  يابت، اطلاعات بهد  اشتى، مشكلات روانى

 

تاثير سواد   سلامت د  ر خود  مراقبتى بيماران د  يابتى
 

معصومه مهاجر بسطامى
روانشناسى  ارشد    كارشناسى  و  پرستارى  كارشناسى 
عمومى -كارشناس گروه سلامت د  هان ود  ند  ان – مركز 
گلستان- پزشكى  علوم  د  انشگاه  استان-  بهد  اشت 

گرگان-ايران                
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چكيد  ه
د  نيا  مرد  م  بيماريهاى  ترين  شايع  جمله  از  د  ند  ان  پوسيد  گى  بخصوص  ود  ند  ان  د  هان  بيماريهاى  مقد  مه:   
است كه معمولا د  ر سنين نوجوانى آغاز مى شود   و رعايت بهد  اشت د  هان و د  ند  ان د  ر طى اين د  وران تاثير 
بسيار زياد  ى بر كاهش مشكلات د  هان و د  ند  ان د  ارد  . مطالعه حاضر با هد  ف تعيين برخى عوامل مرتبط 
با بهد  اشت د  هان ود  ند  ان بر اساس مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى د  ر د  انش آموزان پايه د  هم تا د  وازد  هم مد  ارس 

شهر كاشان انجام شد  . 
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى- تحليلى مقطعى بود   كه روى د  انش آموزان پايه د  هم تا د  وازد  هم 
مد  ارس شهر كاشان د  رسال 97-1396انجام گرفت. با استفاد  ه از نمونه گيرى خوشه اى د  و مرحله اى و 
فرمول حجم نمونه تعد  اد  180 نفر از د  انش آموزان پايه د  هم تا د  وازد  هم به صورت تصاد  فى از بين مد  ارس 
انتخاب شد  ند  . سپس پرسشنامه ى مربوط به مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى د  رخصوص رعايت سلامت د  هان و 
د  ند  ان د  ر اختيار گروه هد  ف قرار گرفت و با مراجعه به مد  ارس، اطلاعات مورد   نياز از آنان جمع آورى 
شد  ند  . د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار آمارى SPSS V.20 و از طريق آزمون هاى تى مستقل، كاى اسكوئر 

و ANOVA و ضريب همبستگى پيرسون مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: 59/4٪ از د  انش آموزان حد   اقل يك بار د  رشبانه روز مسواك مى زد  ند  ،20٪ يك بار د  ر روز از 
نخ د  ند  ان استفاد  ه مى نمود  ند   و 8/3 ٪نيز هر 6 ماه يكبار به د  ند  ان پزشك مراجعه مى كرد  ند  . بين رفتار 
 .(P=>0/05)ند  اشت وجود    د  ار  معنى  آمارى   رابطه  د  موگرافيك  متغيرهاى  با  د  ند  ان  و  د  هان  سلامت 
همچنين مطالعه نشان د  اد   كه همبستگى معنى د  ارى و مثبت بين خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه و رفتار رعايت 
سلامت د  هان و د  ند  ان وجود   د  اشت(P=0/001،r=0/37)؛ به علاوه بين موانع د  رك شد  ه و رفتار رعايت 
سلامت د  هان ود  ند  ان،  رابطه معكوس و معنى د  ارى وجود  د  اشت(P=0/001،r=-0/24). اما بين حساسيت 
د  رك شد  ه، شد  ت د  رك شد  ه و منافع د  رك شد  ه با رفتار رعايت سلامت د  هان و د  ند  ان همبستگى معنى 

.(P=>0/05)  د  ارى مشاهد  ه نشد
نتيجه گيري: براساس نتايج مطالعه، برنامه ريزى و مد  اخلات آموزشى مناسب با استفاد  ه از مد  ل ها و 
تئورى هاى رفتارى از جمله مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى پيشنهاد   مى شود   تا باعث افزايش خود  كارآمد  ى و رفع 
موانع موجود   د  ر ارتقاى رفتار مسواك زد  ن و استفاد  ه از نخ د  ند  ان و بهبود   سلامت د  هان و د  ند  ان د  ر 

د  انش آموزان گرد  د  . 

كليد   واژه: بهد  اشت د  هان و د  ند  ان، د  انش آموزان، مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى

اكرم مهترى طاهرى 
* د  انشجوى كارشناسى ارشد   آموزش بهد  اشت و ارتقاء 
قم،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت، 
قم، ايران. نويسنده مسئول: تلفن: 09367178628                        

 Email: akrammehtari@gmail.com

ذبيح اله قارلى پور 
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران

 

بررسى برخى عوامل مرتبط بابهد  اشت د  هان ود  ند  ان بر اساس مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى 
د  ر د  انش آموزان پايه د  هم تا د  وازد  هم مد  ارس شهر كاشان
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چكيد  ه
مقد  مه: سرطان پوست از شايع ترين سرطان ها مى باشد  . رفتارهاى محافظت كنند  ه د  ر برابر نور خورشيد  ، 
اساسى ترين اقد  ام د  رپيشگيرى از اين بيمارى است. لذا اين مطالعه با هد  ف تعيين تاثير آموزش بر مبناى 
شهرستان  كشاورزان  بين  د  ر  پوست  سرطان  از  كنند  ه  پيشگيرى  رفتارهاى  بر  محافظت  انگيزش  تئورى 

كاشان اجرا گرد  يد  .
گروه  د  و  د  ر  كاشان  شهرستان  روستايى  كشاورز   120 روى  اى  مد  اخله  مطالعه ى  اين  بررسى:  روش 
آزمون(60 نفر)و كنترل(60 نفر) با روش نمونه گيرى تصاد  فى ساد  ه انجام شد  . پرسشنامه اى مشتمل بر 
سازه هاى تئورى انگيزش محافظت د  ر د  و مرحله توسط هر د  و گروه آزمون و كنترل قبل و 2 ماه بعد   از 
اجراى مد  اخله ى آموزشى تكميل شد  . د  ر گروه آزمون، آموزشها از طريق سخنرانى، پرسش و پاسخ، پوستر، 
پمفلت و كتابچه ارائه گرد  يد  . د  اد  ه ها پس از جمع آورى با استفاد  ه از نرم افزار آمارى SPSS V.20 و از 
طريق آزمون هاى تى مستقل، كاى اسكوئر و آزمون تحليل كوواريانس مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت.

يافته ها: قبل از انجام مد  اخله ى آموزشى بين ميانگين نمرات تمام متغيرهاى مورد   مطالعه بين د  و گروه 
آزمون و كنترل اختلاف معنى د  ارى از لحاظ آمارى د  يد  ه نشد  ه است(p>0/05). بعد  از مد  اخله ى آموزشى 
تفاوت معنى د  ارى د  ر تمام سازه هاى تئورى انگيزش محافظت د  ر گروه آزمون نسبت به گروه كنترل 

.(p<0/05)  مشاهد  ه گرد  يد
تغيير  جهت  د  ر  محافظت  انگيزش  تئورى  اساس  بر  مد  اخله  بخشى  مطالعه،اثر  اين  نتايج  گيري:  نتيجه 

اد  راك و رفتارهاى مربوط به پيشگيرى از سرطان پوست را حمايت مى كند  . 

كليد   واژه: تئورى انگيزش محافظت، سرطان پوست، كشاورزان

 

تاثير آموزش بر مبناى تئورى انگيزش محافظت بر رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه 
از سرطان پوست د  ر بين كشاورزان شهرستان كاشان

اكرم مهترى طاهرى 
* د  انشجوى كارشناسى ارشد   آموزش بهد  اشت و ارتقاء 
قم،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت، 
قم، ايران. نويسنده مسئول: تلفن: 09367178628                        

 Email: akrammehtari@gmail.com

ذبيح اله قارلى پور
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: سرمايه اجتماعي يكي از اساسي ترين عوامل تعيين كنند  ه سلامت مي باشد  . د  سترسي به سرمايه 
اجتماعي، ارتقاء د  هند  ه رفتارهاي مرتبط با سلامت د  ر نوجوانان مي باشد  . اين مطالعه با هد  ف تبيين جايگاه 

سرمايه اجتماعي بر بعد   اجتماعي سلامت نوجوانان انجام شد  ه است.
روش بررسي: اين مطالعه كيفي با روش تحليل محتواي قرارد  اد  ي د  ر نوجوانان شهر مشهد   انجام شد  . 
مشاركت كنند  گان اين مطالعه 21 نوجوان د  ختر و پسر د  ر سنين 13 تا 18 سال بود  ند   كه با نمونه گيري 
مبتني بر هد  ف وارد   مطالعه شد  ند  . روش جمع آوري د  اد  ه ها مصاحبه نيمه ساختارمند   بود  . جمع آوري 
د  اد  ه ها تا اشباع كامل د  اد  ه ها اد  امه يافت. براي حصول د  قت مطالعه، شاخصهاي پيشنهاد  ي گوبا و لينكولن 

رعايت شد  ند  . د  اد  ه ها با استفاد  ه از نرم افزار MAXQDA10  تجزيه و تحليل گرد  يد  .
برون  اجتماعي  "سرمايه  و  خانواد  گي"  د  رون  اجتماعي  سرمايه   " اصلي  تم  د  و  مطالعه  اين  د  ر  ها:  يافته 
"حمايت  تر  فرعي  مفهوم  د  و  د  ربرد  ارند  ه  خانواد  گي  د  رون  اجتماعي  سرمايه  شد  .  استخراج  خانواد  گي" 
فرعي  مفهوم  د  و  شامل  نيز  خانواد  گي  برون  اجتماعي  سرمايه  بود  .  خانود  گي"  روابط  "شبكه  و  والد  يني" 
كه د  ربرد  ارند  ه 3 زير طبقات فرعي تر "حمايت  و "سرمايه اجتماعي محلي"  "سرمايه اجتماعي مد  رسه" 
اجتماعي نشات گرفته از مد  رسه" و "حمايت اجتماعي نشات گرفته از اطرافيان" و "شبكه روابط اجتماعي 

برون خانواد  گي" بود  .
نتيجه گيري: نتايج اين مطالعه بيانگر اين است سرمايه اجتماعي نشات گرفته از خانواد  ه و ساير بسترهاي 
اجتماعي مانند   مد  رسه و محله با فراهم نمود  ن حمايت اجتماعي و شبكه تعاملات و روابط اجتماعي، د  ارايي 
ناب و مغتنم براي نوجوانان است و سلامت اجتماعي را براي آنان به ارمغان مي آورد  . پيشنهاد   مي شود   
د  ر سياست گذاري ها و برنامه ريزي هاي مد  اخلاتي جهت ارتقاء رفتارهاي مرتبط با بعد   اجتماعي سلامت 

نوجوانان به نقش سرمايه اجتماعي توجه شود  .  

كليد   واژه: نوجوانان، سرمايه اجتماعي، بسترهاي اجتماعي سلامت، مطالعه كيفي  

مهرالساد  ات مهد  ي زاد  ه
مركز  سلامت،  ارتقائ  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراي   *
د  انشكد  ه  سلامت.  بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات 
ايران. مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت، 

نويسند  ه مسئول:
  Mahdizadehtm@mums.ac.ir

 مهناز صلحي
گروه  سلامت،  ارتقائ  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراي 
خد  مات بهد  اشتي و آموزش بهد  اشت، د  انشكد  ه بهد  اشت، 

د  انشگاه علوم پزشكي ايران، تهران، ايران. 
علي تقي پور

اپيد  ميولوژي،  و  آمار  گروه  اپيد  ميولوژي،  د  كتراي 
د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي مشهد  ، مشهد  ، 

ايران.

 

 بسترهاي اجتماعي موثر بر سلامت اجتماعي نوجوانان: مطالعه اي كيفي 
د  ر تبيين نقش سرمايه اجتماعي
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چكيد  ه
مقد  مه: سواد   سلامت نشان د  هند  ه مهارت هاى شناختى و اجتماعى است كه انگيزه و توانايى افراد   براى 
كسب، د  سترسى و د  رك روش هاى استفاد  ه از اطلاعات جهت حفظ و ارتقاء سلامتى را تعيين ميكند  . با 
توجه به تاثير سواد   سلامت د  انشجويان علوم پزشكى بر ارتقا سواد   سلامت و ارتقاى سلامت جامعه اين 
مطالعه با هد  ف بررسى سطح سواد   سلامت و عواملمرتبط با آن د  ر د  انشجويان علوم پزشكى تربت حيد  ريه 

د  ر سال 1397 انجام شد  ه است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى با رويكرد  ى توصيفى تحليلى د  رنيمه اول سال 1397 روى 140 نفر از 
د  انشجويان د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه كه با روش نمونه گيرى چند  مرحله اى انتخاب شد  ند  ، 
 HELIA: Health Literacy)انجام گرفت. د  اد  ه ها با استفاد  ه از پرسشنامه سواد   سلامت بزرگسالان ايرانى
for Iranian Adult ) جمع آورى گرد  يد  . سپس د  اد  ه ها بد  ست آماد  ه با كمك نرم افزارspss20 و با به 

كارگيرى آمارتوصيفى و آزمون كاى د  و تجزيه و تحليل شد  ند  .
سنى  اند  .ميانگين  د  اد  ه  تشكيل  د  ختران  را   (٪ د  انشجو(86/3  پژوهش120  اين  د  ر  يافته ها: 
سطح   (٪ نفر(15/1   21 سلامت  سواد    نمره  كلى  بررسى  د  ر  مى باشد  .  سال  د  انشجويان21/29±1/17 
سلامت عالى، 65 نفر(46/8٪) سطح سلامت كافى، 41 نفر(29/5٪) سطح سلامت نه چند  ان كافى و 12 
تحصيلى  ترم  و   (r=0/36)سن بين  معناد  ارى  و  مستقيم  د  اشتند  .ارتباط  ناكافى  سلامت  سطح  نفر(٪8/6) 

.(P<0/05)  د  انشجويان با سطوح سواد   سلامت يافت شد(r=0/57)
نتيجه گيري: با توجه به اينكه تعد  اد   بسيار زياد  ى از د  انشجويان سواد   سلامت ناكافى و مرزى د  اشتند  . 

بايد   اين موضوع مورد   توجه برنامه ريزان و سياست گذاران قرارگيرد  .
  

HELIA ،كليد   واژه:سواد   سلامت، د  انشجويان
  

 

بررسى سواد   سلامت و عوامل مرتبط با آن د  ر د  انشجويان 
علوم پزشكى تربت حيد  ريه د  ر سال 1397

مصطفى شيخ الطايفه
د  انشكد  ه  سلامت،  اطلاعات  مد  يريت  د  كتراى 
پيراپزشكى، د  انشگاه علوم پزشكى تربت حيد  ريه، تربت 

حيد  ريه، ايران
مريم تاتارى

پزشكى  علوم  د  انشگاه  زيستى،  آمار  ارشد    كارشناسى 
تربت حيد  ريه، تربت حيد  ريه، ايران   

على حاجى پورطالبى
سلامت،كميته  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د  انشجوى 
ارتش،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  تحقيقات 

تهران، ايران
نرگس نواباد  ى

كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د  انشجوى 
د  انشگاه  پيراپزشكى،  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات 

علوم پزشكى مشهد  ، مشهد  ، ايران
فائزه مهد  يزاد  ه

كميته  سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د  انشجوى 
د  انشگاه  پيراپزشكى،  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات 

علوم پزشكى تربت حيد  ريه، تربت حيد  ريه، ايران 
فاطمه مهد  يزاد  ه

سلامت،  اطلاعات  فناورى  كارشناسى  د  انشجوى   *
پيراپزشكى،  د  انشكد  ه  د  انشجويى،  تحقيقات  كميته 
حيد  ريه،  تربت  حيد  ريه،  تربت  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

ايران. نويسند  ه مسئول:051-52246035،
fatemeh.994475@gmail.com
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چكيد  ه
مقد  مه: سرطان سومين عامل مرگ و مير را به خود   اختصاص مى د  هد  . يكي از مهمترين سرطانها د  ر 
د  ر  سرطان  پنجمين  و  زنان  د  ر  شايع  سرطان  سومين  سرطان  اين  است  كولوركتال  سرطان  د  نيا  سراسر 
مرد  ان است و ميزان بروز اين سرطان طي 25 سال اخير د  ر كشور افزايش يافته است. روش مسير بحرانى 
روشى است انتخابى براى مراقبت از بيمارانى است كه د  رمان آنها نياز به مد  يريت هزينه و زمان د  ارند  . 
هد  ف از اين پژوهش بررسي تاثير مراقبت به روش مسير بحرانى بر رضايت بيماران مبتلا به سرطان 

كولوركتال از مراقبتهاي پرستاري مي باشد  .
روش بررسي: اين مطالعه از نوع كارآزمايي باليني تصاد  في د  و گروهي بود  . مشاركت كنند  گان 70 بيمار 
مبتلا به سرطان كولوركتال مراجعه كنند  ه به بيمارستان اميد   و قائم شهر مشهد   بود  ند  . افراد   واجد   شرايط 
پس از انتخاب به روش تخصيص تصاد  في د  ر د  و گروه مد  اخله و كنترل قرار گرفتند  . د  ر گروه مد  اخله 
مراقبت به روش مسير بحراني و د  ر گروه كنترل مراقبت به روش روتين انجام شد  . د  ر اين پژوهش با 
استفاد  ه از فرم رضايتمند  ى و چك ليست عملكرد  ، رضايتمند  ى بيماران مورد   بررسى قرار گرفت. تحليل 

آماري د  اد  ه ها توسط نرم افزار SPSS  نسخه 18 صورت گرفت.
سطح  و  بيمارى  پروند  ه  د  ر  شد  ه  ثبت  متغييرهاي  و  د  موگرافيك  اطلاعات  لحاظ  از  گروه  د  و  يافته ها: 
رضايتمند  ي همگن بود  ند  . مد  اخله با روش مسير بحرانى د  ر مقايسه با روش روتين، افزايش معناد  ارى بر 

.(P<0/001) رضايتمند  ى بيماران مبتلا به سرطان كلوركتال د  اشت
نتيجه گيري: رويكرد   مسير بحرانى به عنوان يك روش مراقبتى د  ر عرصه بالين قابل اجرا مى باشد   و 
مى تواند   منجر به رضايتمند  ي بيماران گرد  د  . پيشنهاد   مى شود   پرستاران از اين رويكرد   مراقبتى براى ارتقاء 

رضايتمند  ى بيماران مبتلا به سرطان كلوركتال و د  ر بهبود   كيفيت زند  گى آنان استفاد  ه كنند  .  

كليد   واژه: سرطان كولوركتال، مسير بحراني، رضايتمند  ي بيماران، مراقبت  

سيد   موسى مهد  ى  زاد  ه
شواهد  .  بر  مبتني  تحقيقات  مركز  پرستاري،  د  كتراي 
د  انشكد  ه پرستاري مامايي، د  انشگاه علوم پزشكي مشهد  ، 

مشهد  ، ايران.
بهاره ابوى

پرستاري،  د  انشكد  ه  پرستاري،  ارشد    كارشناسي   *
نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  مشهد  ،  پزشكي  علوم  د  انشگاه 

مسئول:
  Mahdizadehm@mums.ac.ir 

سيد   رضا مظلوم
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراي 
د  انشكد  ه  سلامت،  بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكي مشهد  ، مشهد  ، ايران.

 

تاثير د  و رويكرد   مراقبتى بر رضايتمند  ى از مراقبت پرستاري د  ر 
بيماران مبتلا به سرطان كولوركتال
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چكيد  ه
مقد  مه: ميزان مراجعه زنان جهت  انجام غربالگرى سرطان رحم عليرغم د  ر د  سترس بود  ن و اثربخشى 
مطلوب برنامه هاي غربالگري مطلوب نيست. اين مطالعه با هد  ف تعيين اثربخشى مد  اخله آموزشى مبتنى 
بر الگوى اعتقاد   بهد  اشتى  بر انجام رفتار غربالگرى سرطان د  هانه رحم د  ر معلمان زن شهر مينود  شت 

انجام شد  .
روش بررسى: د  ر اين مطالعه نيمه تجربى120 نفر از معلمان زن شهر مينود  شت به روش نمونه گيرى 
طبقه اى انتخاب و مورد   بررسى قرار گرفتند  . ابزار گرد  آورى د  اد  ه ها پرسشنامه اى بود   كه بر اساس الگوى 
اعتقاد   بهد  اشتى طراحى و روايى آن توسط پانل خبرگان و پايايى آن بوسيله آلفاى كرونباخ (0,96-.0,72 
α,30=N=) تاييد   شد  . پرسشنامه ها د  ر سه مرحله قبل، بلافاصله و سه ماه بعد   از مد  اخله آموزشى تكميل 

شد  . د  اد  ه ها به وسيله آزمونهاى توصيفى تحليلى د  ر نرم افزارSPSS 19 تجزيه و تحليل گرد  يد  .
از  كنند  ه  پيشگيرى  رفتارهاى  كنند  ه  پيشگويى  عامل  مهمترين  شد  ه  د  رك  شد  ت  نتايج،  طبق  يافته ها: 
نمره  ميانگين  افزايش  د  ر  د  ارى  معنى  اختلاف  آموزشى،  برنامه  اجراى  از  بعد    بود  .  رحم  د  هانه  سرطان 
قصد     .(P<0/001)   شد ايجاد    آزمون  گروه  معلمان   بين  د  ر  بهد  اشتى  اعتقاد    الگوى  سازه هاى  و  آگاهى 
انجام آزمايش پاپ اسمير نيز د  ر گروه آزمون به طور معنى د  ارى بعد   از مد  اخله نسبت به گروه شاهد   
افزايش يافت (P<0/001). اما ارتباط معنى د  ارى بين وضعيت عملكرد   معلمان د  و گروه بعد   از مد  اخله 

.(P<0/69)   مشاهد  ه نشد
نتيجه گيري: با توجه به  عد  م انجام پاپ اسمير د  ر جامعه مورد   بررسى انجام مد  اخلات آموزشى ضرورت 
د  ارد  . مد  اخله آموزشى براساس سازه هاى الگوى اعتقاد   بهد  اشتى بخصوص تاكيد   بر شد  ت د  رك شد  ه از 
طريق بيان عواقب جد  ى منفى مى تواند   بر قصد   انجام آزمايش پاپ اسمير موثر باشد  . با توجه به شكاف 
بين قصد   رفتارى و رفتار غربالگرى افراد  ، به نظر مى رسد   كه انجام رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه تحت تاثير 
عوامل د  يگرى به غير از عوامل مورد   بررسى بود  ه است كه انجام تحقيقات بيشتر د  ر اين زمينه توصيه 

مى شود  .
  

كليد   واژه: سرطان د  هانه رحم، آموزش، رفتار غربالگرى، الگوى اعتقاد   بهد  اشتى  

 

اثربخشى مد  اخله آموزشى مبتنى بر الگوى اعتقاد   بهد  اشتى بر رفتار غربالگري 
سرطان د  هانه رحم د  ر معلمان زن شهر مينود  شت (95)

عجم اكرمى الهام
تحقيقات  مركز  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى 
توسعه مد  يريت و جامعه،د  انشگاه علوم پزشكى گلستان، 

گرگان، ايران
برهانى محبوبه

مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار 
تحقيقات توسعه مد  يريت و جامعه،د  انشگاه علوم پزشكى 

گلستان، گرگان، ايران
يعقوبى زكيه الساد  ات

علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى 
پزشكى نيشابور، نيشابور،ايران

سيد  ى سيد  جليل
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  استاد  يارآموزش 
علوم  د  انشگاه  سلامت،  بر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

پزشكى بابل، بابل، ايران
 مهرى على

سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار   *
د  انشگاه  بهد  اشت،  بهد  اشت،د  انشكد  ه  آموزش  گروه 
نويسند  ه  ايران.  سبزوار،سبزوار  پزشكى  علوم 

مسئول:09151744329
Email:hadimehri1386@gmail.com
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چكيد  ه
مقد  مه: خشونت خانگى علاوه بر جنبه هاى انسانى و حقوق بشرى، يك مشكل عمد  ه سلامتى به حساب 
مى آيد  . برنامه ريزى براى پيشگيرى از خشونت نيازمند   بررسي گسترد  ه اين موضوع و د  اشتن نگاه جامع،  
گسترد  ه و د  يد   باز براى يافتن ريشه هاي خشونت عليه زنان مى باشد  . اين مطالعه با هد  ف تبيين عوامل 

موثر بر بروز خشونت خانگى د  ر شهر سبزوار انجام شد  .
روش بررسى: د  ر اين مطالعه كيفى توصيفى كه د  ر شهر سبزوار انجام شد  ، د  رمجموع 17مشاركت كنند  ه  
شامل (15مرد   و 2مشاور) د  رطول 8 ماه با نمونه گيرى هد  فمند   و گلوله برفى انتخاب و مورد   مصاحبه 
قرارگرفتند  . روش جمع آورى د  اد  ه ها مصاحبه ى نيمه ساختار يافته  بود   كه با سولات باز و به صورت چهره 
به چهره انجام شد  . روش آناليز مصاحبه ها تحليل محتواي گرنهايم و لاند  من بود  . جهت حصول د  قت و 

استحكام د  اد  ه ها، معيار مقبوليت، قابليت انتقال، قابليت وابستگي و قابليت اعتماد   د  اد  ه ها بررسي گرد  يد  .
يافته ها: از تجزيه و تحليل د  اد  ه ها سه طبقه اصلى: اعتياد  ، اتمسفرى ابرى خانواد  ه و اقتضائات مالى برآورد  ه 
نشد  ه به د  ست آمد  ه كه مشتمل بر5 زيرطبقه: مشكلات كارى و پيامد  هاى آن،مشكلات مالى و تاثير آن 
بر زند  گى زوجين،تجملاتى بود  ن همسر،اعتياد   علت اصلى خشونت  د  رخانواد  ه و نابارورى به عنوان تعيين 

كنند  ه هاى خشونت خانگى عليه زنان مفهوم پرد  ازى شد  .
نتيجه گيري: از انجايى كه عوامل استخراج شد  ه موثر برخشونت د  ر ارتباط با جامعه  مى باشد  .لذا لازم 
است اقد  اماتى د  رجهت  كاهش مشكلات اقتصاد  ى و  كارى، اعتياد  ، نابارورى د  رجامعه  توسط مسئولين 
مربوطه  و د  ولت انجام گيرد  . ضمن آنكه مد  يريت اقتصاد  ى خانواد  ه توسط زوجين نيز د  ر د  ر پيشگيرى از 

اختلاف و خشونت د  ر خانواد  ه ها موثر است.
  

كليد   واژه: مطالعه كيفى،  خشونت خانگى،اعتياد  ، سبزوار
  

هاشميان معصومه
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار،    
آموزش بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار، ايران

 برغمد  ى  اعظم
د  انشگاه  بهد  اشت.  آموزش  ارشد    كارشناسى  د  انشجوى 

علوم پزشكى سبزوار، ايران
شهر آباد  ى رضا

گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار،  
آموزش بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار، ايران

جوينى حميد  
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار،  
آموزش بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار، ايران

لطيفى ارمانا
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار،  
آموزش بهد  اشت د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار، ايران

مهرى على
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  استاد  يار،    *
ايران.  سبزوار،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت  آموزش 

نويسنده مسئول: 09151744329
Email:hadimehri1386@gmail.com

 

عوامل موثر بر بروز خشونت خانگى : 
يك مطالعه كيفى
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چكيد  ه
مقد  مه: مهارت خود  آگاهي، توانايي تشخيص افكار، باورها، هيجانها، صفات شخصيتي، ارزشهاي شخصي، 
را  آد  مي  رفتار  كه  ميشوند    شامل  را  شناختي  روان  نيازهاي  و  ضعفها،  توانمند  يها،  سوگيريها،  عاد  تها، 
چگونگي  بر  و  محيطي  هاي  نشانه  به  واكنش  براي  شخص  تشخيصي  توانايي  به  امر  اين  ميانگيزند  .  بر 
كرد  ن  يكپارچه  براى  روش  يك  افشايى،  خود    ميگذارد  .  تاثير  د  يگران  با  رابطه  برقراري  د  ر  هيجانهايش 
از  يكى  جوهرى   پنجره  است.  شخصيت  از  قسمتى  گسترش  بود  ن،  اثربخش  و  د  رون  صلح  شخصيت، 
تكنيك هاى خود   آگاهى  بر اساس  خود  ارزيابى بود  ه كه چهار بخش د  ارد  . طبق اين نظريه شخصيت هر 

كد  ام از ما از چهار بخش تشكيل شد  ه است: خود   عمومي، خود   كور،خود   خصوصى و خود  ناشناخته.
پنجره  خود  افشايى  پرسشنامه  فارسي  نسخه  روايي  و  پايايي  وتعيين  ترجمه  مطالعه  اين  انجام  از  هد  ف  
اين  بود  .  ايران  د  ر  بار  اولين  براي  باليني  هاي  پژوهش  د  ر  كاربرد    جهت  سازي  منظورآماد  ه  به  جوهرى 

پرسشنامه د  اراى بيست سؤال است كه شاخصه هاى خود  افشايى و بازخورد   را مى سنجد  . 
د  انشگاه   از  پژوهش  آزمود  نى هاى  است.  شد  ه  نهايى  ترجمه   بار  سه  از  بعد    پرسشنامه  بررسى:   روش 
خوارزمى، د  انشگاه آزاد   اسلامى و د  انشكد  ه كشاورزى كرج بود  ه اند  .  تعد  اد   آنها 285 د  انشجو و از هر 
د  وجنس د  ختر و پسر بود  ه اند  . پرسشنامه د  و متغير خود  افشايى و بازخورد   را مى سنجد  . متاسفانه محقق 
به پايايى و روايى پرسشنامه اصلى د  سترسى پيد  ا نكرد  . اين پرسشنامه د  ر سال 1955 ساخته شد  ه است و 

جزو پركاربرد  ترين پرسشنامه ها د  ر سنجش و ترسيم پنجره جوهرى محسوب ميشود  . 
يافته ها: نتايج تحليل عاملى د  ر نرم افزار Amos  نشان د  اد   كه مد  ل د  وبعد  ى پنجره جوهرى از تحليل 
سه شاخص 2,061CMIN/DF=    ؛  PCLOSE  0,066=؛ RMSEA 0,063=  سازه ايجاد   شد  ه 
د  اراى نيكويى  و برازش است و مد  ل تد  وين شد  ه بر مبناى چهارچوب نظرى و پيشينه تجربى بر واقعيت 
منطبق است.  همچنين برسى نتايج خروجى تحليل نشان د  اد   كه تمامى بارهاى عاملى استاند  ارد   د  ر سازه 
حد  اكثر  استخراجى(AVE)؛  واريانس  ؛   (CR)اى سازه  پايايى  د  ارند  .   از 0,5  بزرگتر  ضريبى  شد  ه  ايجاد   
مجذور واريانس مشترك(MSV) و ميانگين مجذور واريانس مشترك(ASV) د  ر Solicits  (بازخورد   
يا فيد  بك) به ترتيب برابر 0,914؛ 0,525؛ 0,1849؛ 0,0924و د  ر  Willingness (خود   افشايى) به 
ترتيب برابر 0,913؛ 0,520؛ 0,185؛ 0,0927ميباشند   كه نشان د  هند  ه برقرارى پايايى، روايى همگرايى 

و روايى افتراقى  سازه اى است. 
نتيجه گيري: به طور كلي نتايج پژوهش نشان د  اد   كه پرسشنامة خود  افشايى پنجره جوهرى از خصوصيات 

روانسنجي مناسبي بهره مند   است و مي توان د  ر پژوهش ها از آن استفاد  ه كرد  .

كليد   واژه: پايايى و روايى، پنجره جوهرى، خود   افشايى، بازخورد  ، اعتبار يابى

 

 بررسى عملى بود  ن اعتبار روايى و نرم يابى پرسشنامه خود   افشايى 
پنجره جوهرى د  ر د  انشجويان  

سيد  مجيد   ميرابوالقاسمى
* كارشناس ارشد  ، روانشناسى بالينى

majid_mirabolghasemi@yahoo.com
هاد  ى هاشمى رزينى

روانشناسى- روانشناسى-د  انشكد  ه  استاد  يار-د  كتراى 
د  انشگاه خوارزمى 
محمد   حاتمى

روانشناسى- روانشناسى-د  انشكد  ه  د  انشيار-د  كتراى 
د  انشگاه خوارزمى

كاوه فريد   مهاجر
هياتعلمى  عضو  و  مد  رس  ارشد  -  مربى-كارشناس 

د  انشگاه جامع علمى كاربرد  ى
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چكيد  ه
و  بالا  شيوع  وجود    با  هستند  .  جهان  د  ر  معلوليت  و  مير  و  مرگ  اصلى  علت  مزمن  بيمارى هاى  مقد  مه: 
عوارض بيمارى هاى مزمن، بسيارى از اين بيمارى ها با روش هاى ساد  ه ومقرون به صرفه قابل  پيشگيرى 
هستند  . انجام رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت يكى از بهترين راه هايى است كه مرد  م توسط آن مى توانند   
سلامتى خود   را حفظ وكنترل نمايند  . نظر به اين كه زنان محور سلامت خانواد  ه محسوب مي گرد  ند   و الگوي 
اصلي آموزش و ترويج شيوه زند  گي سالم به نسل بعد  ي مي باشند  . لذا اين مطالعه با هد  ف بررسى وضعيت 

رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت زنان سنين بارورى د  ر شهر يزد   صورت گرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 120 نفر از زنان 49-15 ساله تحت پوشش مركز بهد  اشتى 
د  رمانى شماره 9 كه به روش نمونه گيرى سيستماتيك انتخاب شد  ند   انجام شد  . ابزارگرد  آوري اطلاعات 
تكميل  خود  گزارشى  شيوه  به  كه  بود     (HPLP-II) سلامتى  د  هند  ه  ارتقا  رفتارهاى  استاند  ارد    پرسشنامه 

گرد  يد  . د  اد  ه ها با كمك نرم افزار spss-16  و آمار توصيفي و آمار استنباطي تجزيه و تحليل گرد  يد  .
يافته ها: ميانگين سنى زنان مورد   بررسى 7/43±33/67 بود  . بيش ترين ميانگين نمرات 26/60±5/06 
مربوط به زيرمقياس رشد   معنوى و كمترين ميانگين نمرات به ترتيب مربوط به زير مقياس هاى فعاليت 
فيزيكى 3/6± 13/6و مد  يريت استرس 3/7±18/69 بود  . بين ميانگين نمره كلى رفتارهاى ارتقا د  هند  ه 

(P<0/05) سلامت با سن و سطح تحصيلات ارتباط آمارى معنى د  ارى وجود   د  اشت
نتيجه گيري: د  رپژوهش حاضر با وجود   مطلوب بود  ن رفتارهاى ارتقاد  هند  ه سلامتى زنان،  نياز به ارتقا 
رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامتى بخصوص د  ر زمينه فعاليت فيزيكى و مد  يريت استرس احساس مى شود  . 
اموزش بهد  اشت با روش هاى گوناگون وسيله اى مناسب براى ايجاد   انگيزه واصلاح عملكرد  هاى ناد  رست 
است. د  ر نتيجه، لازم است مد  اخلات مناسب د  ر جهت تشويق رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت طراحى و 

اجرا شود  .
  

HPLP-II  ،كليد   واژه: سبك زند  گى، زنان، ارتقا سلامت

سيد   محمد  رضا ميرجليلى
د  اخلى،  گروه  استاد  يار  د  اخلى،  بيمارهاى  متخصص 
خد  مات  و  پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى،  د  انشكد  ه 

بهد  اشتى د  رمانى شهيد   صد  وقى يزد  ، يزد  ، ايران 
سميه ميررضايى

آموزش  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    *كارشناس 
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  ارتقا  و  بهد  اشت 
علوم پزشكى و خد  مات بهد  اشتى د  رمانى شهيد   صد  وقى 

يزد  ، يزد  ، ايران. نويسند  ه مسئول: 09163634956  
Email: s.mirrezai65@gamil.com  

 سيد   سعيد   مظلومى محمود   آباد  
د  كتراى آموزش بهد  اشت، استاد   گروه آموزش بهد  اشت 
و ارتقا سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 
و خد  مات بهد  اشتى د  رمانى شهيد   صد  وقى يزد  ، يزد  ، ايران

حميد  رضا د  هقان
د  كتراى انفورماتيك پزشكى، استاد  يار گروه ارزيابى فن 
آورى سلامت، د  انشكد  ه بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى 
و خد  مات بهد  اشتى د  رمانى شهيد   صد  وقى يزد  ، يزد  ، ايران

 

بررسى رفتارهاى ارتقا د  هند  ه سلامت د  ر زنان سنين بارورى شهر يزد  
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چكيد  ه
مقد  مه: ماد  ران مهمترين عامل د  ر توسعه مراقبت از سلامت د  هان و د  ند  ان كود  كان هستند  . فراهم بود  ن 
يك پرسشنامه كوتاه و اختصاصى د  ر رابطه با پيش بينى كارآمد  ى ماد  ران د  ر مراقبت از سلامت د  هان و 
د  ند  ان كود  كان مى تواند   د  ر زمينه پژوهش هاى كاربرد  ى و مد  اخلات متناسب سازى شد  ه سود  مند   باشد  . 
و  د  هان  سلامت  از  مراقبت  با  رابطه  د  ر  ماد  ران  كارآمد  ى  پرسشنامه  روانسجى  مطالعه حاضر  از  هد  ف 

د  ند  ان كود  كان بود  .
غرب  د  ر  سال  تا 6  فرزند  ان 3  د  اراى  ماد  ر  ميان 500  د  ر  مقطعى  توصيفى  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
ايران (كرمانشاه) كه به صورت نمونه گيرى چند   مرحله اى انتخاب شد  ه بود  ند   انجام گرفت. د  اد  ه هاى 
 AMOS ويرايش 20 و SPSS جمع آورى شد  ه توسط پرسشنامه هاى خود   ايفا بوسيله نرم افزار آمارى

ويرايش 21 تجزيه و تحليل شد  ند  . 
يافته ها: ميانگين سن ماد  ران 33/74 با محد  ود  ه 19 تا 49 سال بود  . بر اساس مقاد  ير ويژه كوچكتر و 
مساوى 1/5 و بارهاى عاملى كوچكتر و مساوى 0/4 يك عامل استخراج شد  . شاخص KMO نيز برابر با 
0/867 محاسبه گرد  يد  . به طور كلى كارآمد  ى 51/93 د  رصد   از واريانس الگوى مفروض را تبيين كرد  . 

آلفاى كرونباخ نير 0/88 گزارش شد  .
نتيجه گيري: تحليل عاملى حمايت لازم براى كاربرد   پرسشنامه كارآمد  ى ماد  ران د  ر رابطه با مراقبت از 
سلامت د  هان و د  ند  ان كود  كان را با روايى و پايايى محاسبه شد  ه به عمل آورد   و مى توان از اين پرسشنامه 

براى مطالعات مرتبط د  ر ايران بهره گرفت.  

كليد   واژه: كارآمد  ى، سلامت د  هان و د  ند  ان، كود  كان، ماد  ران.  

 

روانسنجى پرسشنامه خود  كارآمد  ى ماد  ران د  ر رابطه با 
سلامت د  هان و د  ند  ان كود  كان 

د  كتر مهد  ى ميرزايى علويجه
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز   *
د  رمانى  بهد  اشتى  خد  مات  و  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران.نويسند  ه مسئول:
 mehdimirzaiea@yahoo.com   

د  كتر فرزاد   جليليان
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز 
د  رمانى  بهد  اشتى  خد  مات  و  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران.
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چكيد  ه
مقد  مه: د  يابت نوع د  و يك بيمارى مزمن و از مهمترين مسائل سلامت د  ر د  نيا است كه مى تواند   موجب 
عوارض متعد  د  ى گرد  د  . اين مطالعه با هد  ف شناسايى تعيين كنند  ه هاى شناختىِ رفتارهاى پيشگيرانه از 
د  يابت نوع د  و د  ر ميان افراد   د  ر معرض خطر مبتنى بر رويكرد   نقشه نگارى مد  اخله د  ر شهر كرمانشاه 

انجام گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى مقطعى د  ر ميان 300 نفر از افراد   بالاى سى سال د  اوطلب و منتخب 
تصاد  فى د  ر شهر كرمانشاه د  ر غرب ايران انجام گرفت. مشاركت كنند  گان پرسشنامه ها را به صورت خود   
ايفا تكميل كرد  ند  . د  اد  ه هاى با استفاد  ه از برنامه آمارى SPSS ويرايش 21 با بهره گيرى از آزمون هاى 

رگرسيون لوجستيك و همبستگى پيرسون د  ر سطح معناد  ارى 95 د  رصد   تجزيه و تحليل شد  ند  .
يافته ها: متغيرهاى پيش بين كنند  ه شامل 1) تگرش، 2) حساسيت د  رك شد  ه، 3) شد  ت د  رك شد  ه، 4) 
منافع د  رك شد  ه، 5) موانع د  رك شد  ه، 6) خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه و 7) راهنماها براى عمل بود  ند   و 
د  ر مجموع 46 د  رصد   از واريانس رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از د  يابت نوع د  و را د  ر مد  ل مفروض تبيين 
 ،(P0,008= & 0,421=β) كرد  ند  . د  ر ميان ساختارهاى شناختى مورد   بررسى؛ خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه
موانع د  رك شد  ه (P2=0/01 & 0,345-=β) و شد  ت د  رك شد  ه (P3=0/01 & 0,157=β) مهم ترين 

پيش بين كنند  ه هاى رفتار بود  ند  .
نتيجه گيري: با توجه به نتايج مطالعه حاضر، به نظر مى رسد   توسعه و پياد  ه سازى برنامه هاى ارتقاء د  هند  ه 
با هد  ف افزايش شد  ت د  رك شد  ه د  ر رابطه با عوارض جانبى د  يابت نوع د  و به همراه خود  كارآمد  ى و 

همچنين كاهش موانع د  رك شد  ه د  ر رابطه با اتخاذ رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه، مؤثر باشد  .  

كليد   واژه: نقشه نگارى مد  اخله، خود  كارآمد  ى، شد  ت د  رك شد  ه، موانع د  رك شد  ه.  

د  كتر مهد  ى ميرزايى علويجه
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز   *
د  رمانى  بهد  اشتى  خد  مات  و  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران.نويسند  ه مسئول:
 mehdimirzaiea@yahoo.com   

د  كتر فرزاد   جليليان
سلامت،  ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز 
د  رمانى  بهد  اشتى  خد  مات  و  پزشكى  علوم  د  انشگاه 

كرمانشاه، كرمانشاه، ايران.

 

عوامل شناختىِ رفتارهاى پيشگيرانه از د  يابت نوع د  و 
د  ر ميان افراد   د  ر معرض خطر



595 

 

 

چكيد  ه
تمام  كه  است  همراه  واجتماعى  شناختى  روان  اقتصاد  ى،  فيزيكى،  استرس  با  نابارورى  تجربه  مقد  مه:  
جنبه هاى زند  گى افراد   را تحت تاثير قرار مى د  هد  . نابارورى تنشى جد  ى د  ر زند  گى محسوب شد  ه وضربه 
روانى شد  يد  ى را بر زوجين وارد   مى كند  .تئوري رفتار برنامه ريزي شد  ه يكي از تئوري هاي مهمي است 
كه فرآيند   اصلي پذيرش رفتارهاي سالم و بهد  اشتي را توضيح مي د  هد  . اين مطالعه با هد  ف  تعيين تاثير 
آموزش غنى سازى روابط براساس تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه بر سازگارى و رضايت  زناشويى زوجين 

نابارور  اجرا گرد  يد  . 
روش بررسى: اين پژوهش  نيمه تجربى از نوع پيش آزمون- پس آزمون  با گروه كنترل است.جامعه 
آمارى 64 نفر  از زوجين نابارور شهر بيرجند   كه به صورت تصاد  فى د  ر د  و گروه مورد  (30نفر) و شاهد  (34 
نفر)  قرار گرفته اند  . ابزار گرد  آورى اطلاعات پرسشنامه استاند  ارد   سازگارى زناشويى اسپاينر و پرسشنامه 
محقق ساخته بود   كه قبل از مد  اخله، بلافاصله پس از آن و سه ماه بعد   از مد  اخله تكميل گرد  يد  . مد  اخله 
شامل 6 جلسه آموزشى بود   . تجزيه و تحليل د  اد  ه ها توسط نرم افزارspss  16   با آزمون هاي آماري 
تى  تست مستقل و زوج شد  ه و  آناليز واريانس تكرار شد  ه انجام شد  . سطح معناد  ارى كمتر از 0/05 د  ر 

نظر گرفته شد  .
 يافته ها: قبل از مد  اخله د  و گروه مورد   و شاهد   از نظر ميانگين نمره ها همسان بود  ند  . اما پس از مد  اخله  
ميانگين نمره نگرش، هنجار انتزاعي،كنترل رفتارى د  رك شد  ه، قصد   رفتار، سازگارى زناشويى، رضايت 

.(P< 0/05 (  زناشويى، همبستگى د  ونفرى، توافق زوجين،  ابراز محبت افزايش  معنى د  ارى نشان د  اد
نتيجه گيري: نتايج مطالعات نشان د  اد   تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه مى تواند   به عنوان چارچوب نظرى 

مناسبى براى طراحى و اجراى برنامه هاى غنى سازى روابط زوجين نابارور بكار رود  .

كليد  واژه: زوجين نابارور،غنى سازى روابط،سازگارى و رضايت زناشويى،تئوري رفتار برنامه ريزي شد  ه 

 

 تاثير آموزش غنى سازى روابط براساس تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه بر سازگارى 
و رضايت  زناشويى زوجين نابارور

مريم عليزاد  ه
آموزش  سلامت،گروه  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد   
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  وارتقاى  بهد  اشت 

علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
محمد  رضا ميرى

ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراى  مسئول:  نويسند  ه   *
سلامت،گروه آموزش بهد  اشت وارتقاى سلامت،د  انشكد  ه 

بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
09151615468-05632381654

miri_moh2516@yahoo.com)

بى بى نرگس معاشرى
ارشد   پرستارى بهد  اشت جامعه، گروه بهد  اشت، د  انشكد  ه 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
n.moasheri@yahoo.com

مريم بهلگرد  ى
د  انشكد  ه  بهد  اشت،  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران 
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چكيد  ه
مقد  مه:  زايمان يكى از موهبت هاى الهى براى توليد   نسل بشر بر روى زمين است و انتخاب نوع زايمان 
همواره يكى از د  غد  غه هاى ماد  ر بارد  ار وهمچنين كاركنان سلامت مى باشد  . لذا مطالعه حاضر با هد  ف 
تعيين تاثير آموزش بر اساس مد  ل رفتار برنامه ريزى شد  ه بر آگاهى ونگرش زنان بارد  ارد  ر انتخاب نوع 

زايمان انجام شد  
 روش بررسى: د  ر يك مطالعه كا رآزمايى ميد  انى شاهد  ار تصاد  فى شد  ه، 70 خانم  بارد  ار مراجعه كنند  ه 
به پايگاههاى بهد  اشتى شهر بيرجند   كه تمايل به انجام سزارين انتخابى د  اشتند  ، انتخاب و د  ر د  و گروه 
تئورى  مبناى  بر  ساخته  محقق  اى  پرسشنامه  اطلاعات  آورى  ابزارگرد    گرفتند  .  قرار  كنترل   و  مد  اخله 
رفتار برنامه ريزى شد  ه با روايى0/88 وضريب همبستگى 0/87-0/77  بود   كه به صورت خود   ايفا تكميل 
گرد  يد  . گروه مد  اخله تحت 4 جلسه آموزشى قرار گرفتند   وسپس پرسشنامه مجد  د   بلافاصله وسه ماه بعد   
از مد  اخله توسط گروه مد  اخله وكنترل تكميل شد  . پس از جمع آورى اطلاعات جهت تحليل د  اد  ه ها از، 

آناليز واريانس تكرار شوند  ه،تى مستقل و آزمون  كاى اسكوئر استفاد  ه شد  .
يافته ها: قبل از مد  اخله د  و گروه مد  اخله و كنترل از نظر ميانگين نمره ها همسان بود  ند  . اما پس از مد  اخله  
ميانگين نمره آگاهى، نگرش، هنجار انتزاعي،كنترل رفتارى د  رك شد  ه وتوزيع فراوانى قصد   رفتار افزايش  
>P).همچنين تفاوت ميانگين نمرات سازه هاى مد  ل د  ر د  و گروه اختلاف  د  اد  ) 0/05  نشان  د  ارى  معنى 

معنى د  ارى د  اشت.
نتيجه گيري: بر اساس يافته ها مى توان استنباط نمود   كه زنان بارد  ارى كه قصد   انجام سزارين انتخابى 
د  ارند  ، بايد   آموزش هاى لازم را جهت افزايش آگاهى د  ريافت نمود  ه و از طريق كنترل رفتار د  رك شد  ه 

بر نگرشهاى آنان تاثير گذاشته  وآنها را  به سمت رفتار زايمان طبيعى سوق د  اد  .

كليد   واژه:آموزش، تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه،زايمان طبيعى، سزارين

مريم عليزاد  ه
آموزش  سلامت،گروه  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد   
د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  سلامت،  وارتقاى  بهد  اشت 

علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
محمد  رضا ميرى

ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  د  كتراى  مسئول:  نويسند  ه   *
سلامت،گروه آموزش بهد  اشت وارتقاى سلامت،د  انشكد  ه 

بهد  اشت،د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
09151615468-05632381654

miri_moh2516@yahoo.com)

بى بى نرگس معاشرى
ارشد   پرستارى بهد  اشت جامعه، گروه بهد  اشت، د  انشكد  ه 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ،بيرجند  ،ايران
n.moasheri@yahoo.com

مريم بهلگرد  ى
د  انشكد  ه  بهد  اشت،  گروه  عمومى،  بهد  اشت  كارشناسى 

بهد  اشت، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران 

 

 تاثيرآموزش براساس مد  ل رفتار برنامه ريزى شد  ه برآگاهى ونگرش زنان 
بارد  ار د  ر انتخاب نوع زايمان
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چكيد  ه
و  مشخص  الگوهاي  اساس  بر  زند  گى  سبك  اصطلاح«Life Style»را  بهد  اشت  جهانى  سازمان  مقد  مه: 
قابل تعريف رفتار مى د  اند   كه از تعامل بين ويژگى هاي شخصى، برهم كنش اجتماعى، شرايط محيطى و 

موقعيت هاي اجتماعى-اقتصاد  ي حاصل مى شود   . 
اين مطالعه با هد  ف تعيين تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر خود  كارآمد  ي بر رفتارهاي ارتقاء د  هند  ه سلامت 

د  ر رابطين بهد  اشتى سبزوار انجام شد  . 
روش بررسي: اين مطالعه نيمه تجربى بر روي 105 رابط بهد  اشتى زن مراكز بهد  اشتى د  رمانى شهرستان 
سبزوار انجام شد    افراد   به طور مساوي به د  و گروه آزمون و كنترل تقسيم شد  ند  . بسته آموزشى مبتنى 
بر استراتژى هاى ارتقاء خود  كارآمد  ى تهيه و براى گروه مد  اخله اجرا شد  . ابزار پژوهش د  ر اين مطالعه 
پرسشنامه خود  كارامد  ى شرر و پرسشنامه سبك زند  گى سالم  HPLPΙΙبود  .د  اد  ه ها با آزمون هاي آماري  

تي مستقل، آناليز واريانس د  اد  ه هاى تكرارى و كاي د  و تجزيه و تحليل شد  ند  .
يافته ها: يافته ها نشان د  اد   كه قبل از مد  اخله بين ميانگين نمرات رفتارهاي ارتقاء د  هند  ه سلامت اختلاف 
آماري معني د  اري د  ر د  و گروه مشاهد  ه نشد   د  ر حالي كه بعد   از مد  اخله اختلاف آماري معني د  اري  بين 

(  P<0/001).  د  و گروه مشاهد  ه شد
نتيجه گيري: نتايج پژوهش نشان د  اد   كه اجراي برنامه آموزشى مبتنى بر نظريه خود  كارآمد  ى بر سبك 
زند  گي رابطين موثر ميباشد  . لذا، پيشنهاد   مي گرد  د   به عنوان يك روش موثر د  ر ارتقاء سبك زند  گي به 

كار گرفته شود  .

كليد  واژه: سبك زند  گى، مد  اخله آموزشى، خود  كارآمد  ى، د  اوطلب سلامت 

 

بررسى تأثير مد  اخله آموزشى براساس تئورى خود  كارآمد  ى برسبك زند  گى سالم 
زنان د  اوطلب سلامت شهرستان سبزوار

مهناز ناصح نژاد  
سلامت  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  ارشد    كارشناس   *
سبزوار.  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشتى،  معاونت 

نويسند  ه مسئول:
m.nasehnezhad@yahoo.com 

محبوبه نعمت شاهى
علوم  د  انشگاه  استاد  يار  اجتماعى،  پزشكى  تخصص 

پزشكى سبزوار، سبزوار، ايران
 mahneamatshahi@yahoo.com

حميد   عالمى
بهد  اشت،  معاونت  پزشكى   آموزش  ارشد    كارشناس   

د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار
 alemihamid@yahoo.com 

رقيه استاجى
د  انشجوى كارشناس ارشد   مد  يريت خد  مات بهد  اشتى و 

د  رمانى ، د  انشگاه علوم پزشكى مشهد
estagi332@yahoo.com

 مريم مهرگان
د  انشگاه  بهد  اشت،  معاونت  عمومى  بهد  اشت  كارشناس 

علوم پزشكى سبزوار ، د  انشگاه علوم پزشكى سبزوار
maryammehregan87@yahoo.com
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چكيد  ه
مقد  مه: سواد   سلامت يكى از اركان مهم سلامت عمومى است و به توانايى فرد   د  ر حفظ و ارتقا سطح 
سلامت خود   و د  يگران اتلاق مى شود  . از آنجائيكه معلمان د  ر سطح سواد   جامعه نقش مهمى د  ارند  ؛ اين 
كرمان  استان  پرورش  و  آموزش  كاركنان  سلامت  سواد    سطح  بررسي  هد  ف  سال 1397با  د  ر  مطالعه 

انجام شد  . 
روش بررسى: د  ر اين مطالعه توصيفى- مقطعى، جامعه پژوهش شامل كاركنان آموزش و پرورش استان 
كرمان بود  ند  . حجم نمونه (تعد  اد  =378) با استفاد  ه از فرمول حجم نمونه كوكران و با سطح اطمينان ٪95 
سلامت  سواد    پرسشنامه  استفاد  ه  مورد    ابزار  شد  .  انجام  د  سترس  د  ر  روش  به  گيرى  نمونه  شد  .  تعيين 
بزرگسالان ايران (HELIA) بود  ، كه روايى و پايايى آن د  ر مطالعات قبلى تاييد   شد  ه است. د  اد  ه ها با 

استفاد  ه از آمار توصيفى د  ر نرم افزار SPSS تحليل شد  . 
د  رصد  )   52) كارشناسى  تحصيلى  مد  رك  د  اراى  و  د  رصد  )   85) مونث  اغلب  كنند  گان  شركت  يافته ها: 
بود  ند  . منبع اطلاعاتى اكثر شركت كنند  گان كاد  ر بهد  اشت و د  رمان (26٪) و اينترنت (21٪) بود  . رتبه 
سواد   سلامت د  ر بعد   مهارت خواند  ن با ميانگين (59/9) د  ر سطح نه چند  ان كافى، د  سترسى به اطلاعات 
(76/4) د  ر سطح كافى، فهم و د  رك اطلاعات (65) د  ر سطح نه چند  ان كافى، ارزيابى اطلاعات (46/5) 
د  ر سطح ناكافى و تصميم گيرى (63/2)، د  ر سطح نه چند  ان كافى بود  . د  ر كل سطح سواد   جامعه پژوهش 

با ميانگين (61/3) د  ر حد   نه چند  ان كافى بود  .
نتيجه گيري: پايين بود  ن سطح سواد   سلامت يكى از مشكلات اساسى حوزه سلامت جامعه است. د  ر 
اين ميان، به د  ليل نقش حساس معلمان د  ر تربيت نسل، ارتقاى سطح سواد   سلامت اين قشر از جامعه 
اهميت زياد  ى د  ارد  ؛ بنابراين، توانمند  سازى معلمان و طراحى برنامه هاى متناسب با متغيرهاى مرتبط با 
سلامت ضرورى است. لذا، لازم است با تشريك مساعي بخش هايى از قبيل مراكز آموزش و پرورش، 
د  انشگاه هاى علوم پزشكى و رسانه ها، برنامه هاي جامع و مواد   آموزشي ساد  ه و قابل فهم طراحي و مورد   

استفاد  ه قرار گيرد  . 
  

HELIA ،كليد   واژه: سواد   سلامت، آموزش و پرورش

هد  يه شجاعى باغينى
تحقيقات  مركز  سلامت،  اطلاعات  مد  يريت  د  كترى   *
د  ر  پژوهى  آيند  ه  پژوهشكد  ه  پزشكى،  انفورماتيك 
كرمان،  كرمان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  سلامت، 

ايران.09133876631
mahdiehsh@gmail.com

طاهره ناصرى بورى آباد  ى
انفورماتيك  گروه  سلامت،  اطلاعات  مد  يريت  د  كترى 
پزشكى و مد  يريت و فناورى اطلاعات سلامت، د  انشكد  ه 
پزشكى، د  انشگاه علوم پزشكى شاهرود  ، شاهرود  ، ايران

صد  يقه شجاعى باغينى
كارشناسى ارشد   اد  بيات فارسى، اد  اره آموزش و پرورش 
ناحيه 2، اد  اره آموزش  پرورش استان كرمان، كرمان، 

ايران 

 

 سواد   سلامت كاركنان آموزش و پرورش استان كرمان



599 

 

 

چكيد  ه
سواد    است.  شد  ه  معرفى  جهانى  بحث  و  مسئله  يك  عنوان  به  سلامت  سواد    حاضر  حال  د  ر  مقد  مه: 
به  توانايى  و  گيرى  تصميم  تحليل،  و  تجزيه  شنيد  ن،  خواند  ن،  مهارتهاى  از  اى  مجموعه  سلامت،شامل 
خواند  ن  توانايى  يا  تحصيل  لهاى  سا  به  لزوماً  كه  است  سلامت  د  رموقعيت هاى  تها  مهار  اين  كارگيرى 
عمومى مربوط نمى شود  . اين مطالعه با هد  ف بررسى سواد   سلامت د  ر جمعيت عمومى شهرستان فسا، 

استان فارس، جنوب ايران سال 1397 انجام شد  .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك مطالعه مقطعى (توصيفى-تحليلي) بود   كه بر روى 421 نفر از جمعيت 
(65-18 ساله)  شهرى فسا به روش نمونه گيرى خوشه اى طبقه اى انجام شد  . گرد   آورى د  اد  ه ها از 
و...)  د  رآمد    ميزان  شغل،  تحصيلات،  سطح  سن،  شناختى(جنس،  جمعيت  اطلاعات  نامه  پرسش  طريق 
و ابزار سنجش سواد   سلامت جمعيت شهرى ايران( HELIA) كه شامل 33 گويه  بود  ه و د  ر 5 بعد   
(د  سترسى، مهارت خواند  ن، فهم، تصميم گيرى و كاربرد   اطلاعات )سواد   سلامت را اند  ازه گيرى مى كند  . 
سواد    «محد  ود  يت  تعريف  هم  با  كه  مرزى  و  ناكافى  مى شود  :  تقسيم  بند  ى  د  سته  به 4   HELIA نمره 

بهد  اشتى»، كافى و عالى كه با هم «سواد   بهد  اشتى مطلوب» را تعريف مى كند  .
يافته ها: د  ر اين مطالعه از مجموع 421 شركت كنند  ه 294 نفر زن(٪69/8)   و 127 نفر مرد   (30/2٪) 
بود  ند  . ميانگين سنى شركت كنند  گان 11/5 ± 37/3 سال بود  . ميانگين نمره كل سواد   سلامت15/26 
±69/84 بود  . 10/0٪  از شركت كنند  گان سواد   سلامت ناكافى، 28/3٪ مرزى، 43/2٪ كافى و 18/5 ٪ 
سواد   سلامت عالى د  اشتند  . نمره سواد   سلامت د  ر بعد   مهارت خواند  ن61/8٪ مطلوب، د  ر بعد   د  سترسى 
55/6٪ مطلوب، د  ر بعد   فهم 77/9٪  مطلوب، د  ر بعد   ارزيابى 50/4٪   و بعد   تصميم گيرى و به كارگيرى 
اطلاعات سلامت  60/6٪  مطلوب بود  . بين ميانگين نمره ى سواد   سلامت د  ر ابعاد   مختلف، اختلاف معنى 
د  ارى وجود   د  اشت به طورى كه بعد   فهم د  اراى بيشترين ميانگين د  ر تمامى ابعاد   بود   P<0/05. بين نمره 
كل سواد   سلامت با جنس، ميزان د  رآمد  ، سطح تحصيلات، شغل، رشته تحصيلى و رفتارهاى مرتبط با 

.P<0/05 سلامت (ورزش، تغذيه مناسب) ارتباط معناد  ارى وجود   د  اشت
نتيجه گيري: نتايج مطالعه نشان د  اد   عليرغم مطلوب بود  ن سواد   سلامت د  ر بيش از نيمى از جمعيت، 
منظورتوسعه  به  آموزشى  مد  اخلات  بنابراين  بود  ند  .  ناكافى  سلامت  سواد    د  اراى  توجهى  قابل  تعد  اد   

مهارت هاى سواد   سلامت د  ر جامعه ضرورى است.

 ،(HELIA )كليد  واژه: بزرگسالان، جمعيت عمومى، سواد   سلامت، سواد   سلامت جمعيت شهرى ايران
ايران

 

بررسى سواد   سلامت د  ر جمعيت عمومى شهرستان فسا، جنوب ايران، 
يك مطالعه مبتنى بر جمعيت

بيتاساد  ات زگرد  ى
د  فتر  مسئول  سلامت،  فناورى  ارزيابى  ارشد    كارشناس 
برنامه ريزى و ارزيابى عملكرد   د  انشگاه، معاونت توسعه 
مد  يريت و منابع، د  انشگاه علوم پزشكى فسا، فسا، ايران.

مرضيه زمانى
 كارشناس ارشد   تغذيه، گروه تغذيه، د  انشكد  ه پزشكى، 
د  انشگاه علوم پزشكى و خد  مات بهد  اشتى د  رمانى جهرم، 

جهرم، ايران.
اعظم نامد  ار

پزشكى  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناس   *
پزشكى  علوم  د  انشگاه  پزشكى،  د  انشكد  ه  اجتماعى، 
نويسند  ه  ايران.  فسا،  فسا،  د  رمانى  بهد  اشتى  خد  مات  و 

مسئول: 071-53350994 
hila421@yahoo.com, a.namdar@fums.ac.ir
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چكيد  ه
مقد  مه: چاقى و اضافه وزن يكى از مشكلات جد  ى سلامت د  ر سراسر جهان مى باشد  . يكى از موثرترين 
استراتژ ى ها جهت كنترل و د  رمان چاقى، فعاليت بد  نى است كه متاسفانه به صورت مطلوب توسط افراد   
صورت نمى پذيرد  . آموزش سلامت و خصوصاً آموزش هاى مبتنى بر تئورى يكى از مهمترين راهكارها 
جهت اصلاح رفتار افراد   براى انجام فعاليت بد  نى محسوب مى شود   و امروزه آموزش مبتنى بر وب به 
عنوان يكى از روشهاى جد  يد   آموزش، بسيار مورد   توجه قرار گرفته است، لذا مطالعه ى حاضر با هد  ف 
تعيين اثربخشى مد  اخله آموزشى مبتنى بر وب با كاربرد   تئورى شناختى اجتماعى د  ر زنان ميانسال چاق 

و يا د  اراى اضافه وزن شهر برازجان د  ر سال 1397-1396 انجام شد  .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك پژوهش نيمه تجربى است كه بر روى 91 نفر از زنان ميانسال چاق و 
يا د  اراى اضافه وزن ( 47 نفر مد  اخله و 44 نفر كنترل ) تحت پوشش د  و مركز خد  مات جامع سلامت كه 
بصورت تصاد  فى بعنوان مراكز مد  اخله و كنترل انتخاب شد  ند  ، صورت گرفت. گروه كنترل خد  مات روتين 
مركز و گروه مد  اخله علاوه بر آن، آموزش مبتنى بر سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى را از بستر وب 
د  ريافت نمود  ند  . اطلاعات افراد   مورد   مطالعه توسط پرسشنامه اى مشتمل بر سه بخش اطلاعات جمعيت 
شناختى، سازه هاى مربوط به تئورى شناختى اجتماعى و پرسشنامه استاند  ارد   ثبت هفت روزه فعاليت بد  نى 
د  ر سه مرحله (قبل، د  و هفته بعد   و سه ماه بعد   از آموزش) گرد  آورى گرد  يد  . بعد   از جمع آورى د  اد  ه ها، 

تجزيه و تحليل توسط نرم افزار SPSS  ويرايش 22 انجام شد  . 
يافته ها: ميانگين نمره آگاهى و سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى ( انتظارات پيامد  ، خود  تنظيمى، حمايت 
اجتماعى د  وستان و خانواد  ه و خود  كارآمد  ى ) د  ر گروه مد  اخله و كنترل قبل از مد  اخله آموزشى تفاوتى 
تمام  و  آگاهى  خصوص  د  ر  گروه  د  و  بين  تفاوت  آموزشى  مد  اخله  انجام  از  پس  كه  حالى  د  ر  ند  اشتند  ، 
سازه هاى تئورى به غير از سازه انتظارات پيامد   از نظر آمارى معنى د  ار بود   (P<0/001). د  ر خصوص 
رفتار فعاليت بد  نى و انرژى مصرفى روزانه نيز د  و گروه مد  اخله و كنترل قبل از آموزش تفاوتى ند  اشتند  ، 
د  ر حالى كه بعد   از آموزش د  ر گروه مد  اخله بهبود   معناد  ارى  د  ر رفتار فعاليت بد  نى و ميانگين مصرف 

  .(P<0/001)  مشاهد  ه شد (MET ) انرژى د  ر طى روز
نتيجه گيري: نتايج اين مطالعه بيانگر اثربخشى مد  اخله آموزشى تئورى محور و مبتنى بر وب د  ر افزايش 
سطح آگاهى، ارتقاء سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى و نهايتا بهبود   وضعيت فعاليت بد  نى د  ر اين زنان 
بود  . تجربه ى اين مطالعه نشان د  اد   كه آموزش الكترونيك و مبتنى بر وب مى تواند   با استقبال خوبى از 

سوى اين افراد   مواجه شد  ه و آنها را جهت مشاركت د  ر برنامه هاى آموزش سلامت ترغيب نمايد  .

كليد   واژه: تئورى شناختى اجتماعى، فعاليت بد  نى، مد  اخله آموزشى تحت وب، زنان چاق و د  اراى اضافه 
وزن.

 

ليلا نامى نظرى
ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  ارشد  ،  كارشتاسى 

سلامت، د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر.
 رحيم طهماسبى

علوم  د  انشگاه  اپيد  ميولوژى،  و  آمار  گروه  د  انشيار، 
پزشكى بوشهر، بوشهر، ايران

مهنوش رئيسى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *

د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر، بوشهر. نويسند  ه مسئول: 
reisi_mr@yahoo.com

 همام الد  ين جواد  زاد  ه
سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 

د  انشگاه علوم پزشكى بوشهر،بوشهر

 

بررسى تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر وب بر ميزان فعاليت بد  نى زنان ميانسال د  اراى اضافه وزن 
يا چاق شهر برازجان: كاربرد  ى از تئورى شناختى اجتماعى
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چكيد  ه
مقد  مه: يكى از عوامل د  سترسى به اطلاعات مرتبط با سلامتى و آگاهى از مسايل بهد  اشتى و د  ر نتيجه 
خود  مراقبتى بهتر، سواد   سلامت است. سواد   سلامت يكى از مؤلفه هاى بسيار مهم د  ر ارتقاى سطح سلامت 
راستا،  اين  د  ر  است.  بهتر  سلامت  وضعيت  باشد  ،  بالاتر  جامعه  يك  افراد    سواد    چه  هر  و  است  جامعه 
خود  مراقبتى و سواد   سلامت به عنوان ابزارهايى پويا و د  ر د  سترس افراد   مى توانند   نقش تعيين كنند  ه اى 
د  ر جهت ايجاد   عد  الت و برابرى د  ر زمينه سلامت باشند  . خود  مراقبتى و سواد   سلامت د  اراى مولفه هايى 
هستند   كه افراد   با برخورد  ارى از آن مى توانند   بسيارى از مسائل و مشكلات مربوط به سلامت خود   را 

بهبود   بخشند  . 
روش بررسى: اين بررسى براساس جستجو د  ر PUBMED.NCBI.SID و اكثر مقالات، تحقيقات فارسى 

و انگليسى مرتبط با اين موضوع انجام گرفته است.
يافته ها:  مطالعات نشان د  اد  ه اند   كه سواد   سلامت ناكافى حاكى از نياز جامعه به آموزش مى باشد   تا سطح 
سواد   سلامت جامعه بهبود   يافته و خود  مراقبتى از سطح مطلوبى برخورد  ار گرد  د  . براى تحقق اين هد  ف به 
نظر ميرشد   نياز است د  ر زمينه آموزش خود  مراقبتى و همچنين فرهنگ سازى مراقبت از خود   تلاش هاى 
بيشترى صورت گيرد   و مى توان با مد   نظر قرار د  اد  ن سواد   سلامت و خود  مراقبتى به عنوان وسيله اى 
جهت بهبود   و اثربخش قرارد  اد  ن كيفيت و نوع  آموزش به افراد   جامعه جهت بهبود   وضعيت سلامت 
جامعه كمك نمود  ه و ابعاد   جد  يد  ترى از اهميت خود  مراقبتى د  ر بيماريهاى مزمن را به جامعه عرضه نمود   

و با آموزش اين د  و مفهوم مى توان منجر به بهبود   وضعيت سلامت افراد   جامعه گرد  يد  . 
نتيجه گيري: مطالعات نشان مى د  هد   با توجه به اين كه رعايت رفتارهاى خود  مراقبتى د  ر بيماران مبتلا 
به پرفشارى خون از عوامل اصلى كنترل پرفشارى خون مى باشد   و نقش سواد   سلامت د  ر كنترل اين 
بيمارى حايز اهميت است . از اين رو لازم است كه علاوه بر غربالگرى بيماران از نظر سطح سواد   سلامت 
و مشخص نمود  ن وضعيت خود  مراقبتى آنان د  ر بخش هاى مراقبتى، ارائه آموزش هاى متناسب با سطوح 
آموزشى  مد  اخلات  اجراى  و  سلامت  اطلاعات  ارايه  از  قبل  ها  آن  خود  مراقبتى  وضعيت  سلامت  سواد   
مهارتهاى افراد   د  ر د  ريافت اطلاعات، از كانالهاى ارتباطى مختلف نيز مورد   ارزيابى قرار گيرد   و هنگام 
و  ارتباطى  مهارتهاى  به  افراد    تحصيلات  سطح  بر  علاوه  بيماران  به  ها  آموزش  ارايه  و  ارتباط  برقرارى 

توانايى هاى شناختى آنها توجه شود  .

 كليد   واژه:  رفتارهاى خود  مراقبتى، سواد   سلامت، بيماران

 

بررسى ارتباط رفتارهاى خود  مراقبتى و سواد   سلامت د  ر بين 
بيماران مبتلا به پرفشارى خون

نسيمه نجفى
و  آمورش  گروه  آموزشى،  مد  يريت  ارشد    كارشناس 
علوم  د  انشگاه  استان،  بهد  اشت  مركز  سلامت،  ارتقاى 

پزشكى گلستان،گرگان،ايران.



 602

 

 

چكيد  ه
مقد  مه: سلامت د  هان و د  ند  ان ها نقش بسيار مهمى د  ر كيفيت زند  گى د  ارد  . مطالعه حاضر با هد  ف طراحى، 
اجرا و ارزشيابى مد  اخله د  ر خصوص بهد  اشت د  هان و د  ند  ان د  ر د  انش آموزان ابتد  ايى شهر رفسنجان 

مبتنى بر الگوى PRECEDE- PROCEED انجام گرد  يد  .
روش بررسى: مطالعه حاضر از نوع تركيبى، بصورت اكتشافى متوالى و شامل د  و بخش پژوهش كمى و 
كيفى بود  . حجم نمونه د  ر بخش كمى 250 نفر (122 مد  اخله و 128 نفر كنترل) بود  ند  . پس از اجراى گام 
به گام الگو، عوامل مستعد   كنند  ه، قاد  ر كنند  ه و تقويت كنند  ه مرتبط با بهد  اشت د  هان و د  ند  ان مشخص 
گرد  يد  ند  . پس از تطبيق با تم هاى بخش كيفى، سازه هاى ابزار تعيين، پيش آزمون د  ر گروه هد  ف انجام و 
پس از تحليل و شناسايى عوامل اجرايى و سياستى، برنامه مد  اخله اى د  ر شش جلسه جهت د  انش آموزان 
و يك زنگ مسواك، سه جلسه والد  ين و د  و جلسه معلمان و مربيان بهد  اشت و ميانگين مد  ت زمان هر 
جلسه، 45 تا 60 د  قيقه،  طراحى و اجرا و سه ماه پس از مد  اخله پس آزمون برگزار گرد  يد  . روش آموزشى 
د  ر اين برنامه بصورت سخنرانى، پرسش و پاسخ، ايفاى نقش، نمايش عملى و تبيين تجارب بود  . د  ر پايان 
د  وره، د  اد  ه ها به كمك نرم افزار SPSS-18 و با كمك آزمون هاى آمارى من ويتنى، ويلكاكسون، كاى 

د  و، تى مستقل، تى زوجى و آناليز واريانس يكطرفه د  ر سطح معنى د  ارى 0/05 تجزيه و تحليل شد  ند  .
يافته ها: مهمترين عامل رفتارى تاثير گذار د  ر مرحله سوم با كمك ماتريس تصميم گيرى رفتار مسواك 
زد  ن مشخص شد  . مهمترين تم هاى تعيين شد  ه به عنوان عوامل مستعد   كنند  ه شامل: آگاهى، حساسيت، 
شد  ت و منافع د  رك شد  ه، هنجارهاى انتزاعى، ياد  گيرى مشاهد  ه اى، انگيزش براى پيروى، عوامل قاد  ر 
كنند  ه شامل: موانع، خود  كارآمد  ى وكنترل رفتارى د  رك شد  ه، مهارت مسواك زد  ن صحيح و ترجيحات 
رفتارى، عوامل تقويت كنند  ه شامل: تقويت و حمايت اجتماعى و د  ر نهايت قصد   رفتار و رفتار بود  . سپس 
ابزار تد  وين، روايى و پايايى بررسى و ابزار تائيد   و برنامه مد  اخله اجرا گرد  يد  . نتايج حاكى از تاثير مد  اخله 
بر تمامى عوامل مستعد   كنند  ه، قاد  ر و تقويت كنند  ه د  اشته و بين د  و گروه د  ر تمامى سازه ها بعد   از مد  اخله 

اختلاف معنى د  ارى د  يد  ه شد  .
و  محور  شواهد    اى  مد  اخله  برنامه  يك  طراحى  به  پروسيد  ،  پرسيد  -  برنامه ريزى  الگوى  گيري:  نتيجه 
منطقى كمك و پس از اجرا، يك ارزشيابى منطقى را براى آن لحاظ ميكند  . پيشنهاد   ميگرد  د   با توجه به 
ماهيت چند   عليتى رفتار بهد  اشت د  هان و د  ند  ان، ذى ربطان از اين الگو د  ر راستاى برنامه ريزى منطقى 

نيز بهره گيرند  . 

كليد   واژه: طراحى، اجرا، ارزشيابى، مد  اخله، بهد  اشت د  هان و د  ند  ان، الگوى پرسيد  - پروسيد   

محتشم غفارى
و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  د  انشيار، 
ايمنى، د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى تهران، تهران، 

ايران.
مصطفى نصيرزاد  ه

سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *
رفسنجان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 
رفسنجان، ايران. نويسند  ه مسئول: 983434259176+ 

mnasirzadeh13@yahoo.com 

سكينه رخشند  ه رو
و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  استاد  يار، 
ايمنى، د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى تهران، تهران، 

ايران.
على رمضانخانى

استاد  ، گروه بهد  اشت عمومى، د  انشكد  ه بهد  اشت و ايمنى، 
د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى تهران، تهران، ايران.

 

 طراحى، اجرا و ارزشيابى مد  اخله مبتنى بر الگوى PRECEDE PROCEED بر بهد  اشت 
د  هان و د  ند  ان د  انش آموزان ابتد  ايى شهر رفسنجان، 1396-97
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چكيد  ه
بيانگر  چند  بعد  ى،  مفهوم  يك  عنوان  به  د  ند  ان  و  د  هان  سلامت  با  مرتبط  زند  گى  كيفيت  مفهوم  مقد  مه: 
ميزان رضايت فرد   از بهد  اشت د  هان و د  ند  ان خود   د  ر ابعاد   مختلف مى باشد  . اين پژوهش تاثير بهد  اشت 
د  هان و د  ند  ان بر كيفيت زند  گى كود  كان 12 ساله و ارتباط آن را با رفتارهاى بهد  اشت د  هان و د  ند  ان 

بررسى نمود  .
روش بررسى: پژوهش توصيفى تحليلى حاضر د  ر ميان 571 د  انش آموز ابتد  ايى پايه ششم (8 مد  رسه 
منتخب) د  ر سال 1396 انجام گرفت. ابزار گرد  آورى د  اد  ه ها، پرسشنامه سه قسمتى و شامل مشخصات 
د  موگرافيك، ارزيابى رفتارهاى بهد  اشت د  هان و د  ند  ان و پرسشنامه استاند  ارد   35 سوالى OHRQoL بود  .  
د  اد  ه ها به كمك نرم افزار SPSS-16 و آزمون هاى آمارى آناليز واريانس يكطرفه، تى مستقل و كاى د  و 

د  ر سطح  معنى د  ارى 0/05 تجزيه و تحليل گرد  يد  ند  .
زد  ن  مسواك  رفتار  با  و   30/43±18/1 برابر   OHRQoL نمره  معيار  انحراف  و  ميانگين  يافته ها: 
 (P<0/001) مد  ت زمان مسواك زد  ن د  ر هر بار ،(P=0/03) وضعيت رفتار مسواك زد  ن ،(P=0/03)
به  منظم  مراجعه  و   (P=0/01) تنقلات  روزانه  و  مرتب  مصرف   ،(P<0/001) د  ند  ان  خمير  از  استفاد  ه 
د  ند  انپزشكى (P=0/04) ارتباط معنى د  ارى د  اشت. اما با رفتارهاى استفاد  ه از نخ د  ند  ان و فراوانى رفتار 
مسواك زد  ن ارتباط معنى د  ارى د  يد  ه نشد   (P<0/05). بيشترين تاثير گذارى سلامت د  هان و د  ند  ان بر 

كيفيت زند  گى كود  كان به ترتيب د  ر ابعاد   علائم د  هانى و نقص عملكرد  ى و سلامت عاطفى بود  .
نتيجه گيري: هر چند   ميانگين نمره كيفيت زند  گى مرتبط با بهد  اشت د  هان و د  ند  ان د  انش آموزان د  ر 
حد   مطلوب بود   ولى سلامت آنان را د  ر ابعاد   علائم د  هانى و نقص عملكرد  ى و سلامت عاطفى تحت 
تاثير قرار د  اد  ه و خود   متاثر از رفتارهاى بهد  اشت د  هان و د  ند  ان همچون مسواك زد  ن و مراجعه منظم 
به د  ند  انپزشك براى د  ريافت خد  مات بود  . لذا طراحى، اجرا و ارزشيابى برنامه هاى توانمند   سازى د  انش 

آموزان، خانواد  ه ها و مسئولين مد  ارس پيشنهاد   مى گرد  د  .

كليد   واژه: كيفيت زند  گى مرتبط با سلامت د  هان و د  ند  ان، بهد  اشت د  هان و د  ند  ان، د  انش آموز، رفتارهاى 
ارتقا د  هند  ه سلامت د  هان و د  ند  ان

 

 بررسى تاثير سلامت د  هان و د  ند  ان بر كيفيت زند  گى و ارتباط آن با رفتارهاى بهد  اشت 
د  هان و د  ند  ان د  ر كود  كان 12 ساله ايرانى

محتشم غفارى
و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  د  انشيار، 
ايمنى، د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى تهران، تهران، 

ايران.
سكينه رخشند  ه رو

و  بهد  اشت  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  استاد  يار، 
ايمنى، د  انشگاه علوم پزشكى شهيد   بهشتى تهران، تهران، 

ايران.
محمد   اسد  پور

سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار، 
رفسنجان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 

رفسنجان، ايران.
مصطفى نصيرزاد  ه

سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *
رفسنجان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 
رفسنجان، ايران. نويسند  ه مسئول: 983434259176+ 

mnasirzadeh13@yahoo.com 
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چكيد  ه
مقد  مه: سلامت د  هان و د  ند  ان ها از معيارهاى اصلى سلامت افراد   جامعه و نقش بسيار مهمى د  ر سلامت 
عمومى و كيفيت زند  گى د  ارد  . مطالعه حاضر با هد  ف تعيين اثربخشى پيام هاى سود   محور و زيان محور 
با  رفسنجان  شهر  ابتد  ايى  آموزان  د  انش  ميان  د  ر  د  ند  ان  و  د  هان  بهد  اشت   رفتارهاى  اتخاذ  به  نسبت 

بكارگيرى الگوى فرآيند   موازى گسترد  ه اجرا گرد  يد  . 
روش بررسى: مطالعه نيمه تجربى حاضر د  ر ميان 196 د  انش آموز د  ختر و پسر ابتد  ايى شهر رفسنجان 
د  ر سال 1396 د  ر چهار گروه اجرا گرد  يد  . ابزار گرد  آورى اطلاعات پرسشنامه بر اساس الگوى فرآيند   
موازى گسترد  ه بود  . د  ر ابتد  ا د  انش آموزان به چهار گروه تقسيم گرد  يد  ه، پيش آزمون اجرا و پس از ارائه 
پيام هاى آموزشى تد  وين شد  ه د  ر قالب فولد  ر آموزشى بصورت پيام هاى منفى و مثبت نسبت به اتخاذ 
 SPSS رفتار مراجعه منظم به د  ند  انپزشكى، اين رفتار ارزيابى گرد  يد  . تجزيه و تحليل به كمك نرم افزار

نسخه 16 د  ر سطح معنى د  ارى 05/ بود  .
نمرات  ميانگين  بين  مد  اخله  اجراى  از  پيش  بود  .  سال   9/4 كنند  گان  مشاركت  سنى  ميانگين  يافته ها: 
سازه هاى الگو و تصميم براى مراجعه به د  ند  انپزشك اختلاف معنى د  ارى وجود   ند  اشت. اما پس از ارائه 
پيام هاى آموزشى، د  خترانى كه پيام هاى مثبت و پسرانى كه پيام هاى منفى را د  ريافت نمود  ه بود  ند  ، بيش 
از ساير گروه ها، تصميم خود   را براى مراجعه به د  ند  انپزشك گزارش نمود  ه بود  ند  . بر اين اساس حساسيت 

.(P<0/05)  د  رك شد  ه نقش مهمى د  ر اتخاذ رفتار مراجعه به د  ند  انپزشك ايفا نمود
نتيجه گيري: د  ختران با د  ريافت پيام هاى منفى به سمت فرآيند   اتخاذ ترس رفته و كمتر جهت اتخاذ 
رفتار ترغيب مى گرد  ند  ، د  ر حاليكه پسران نقش متضاد  ى د  ر اين زمينه د  اشتند  . لذا پيشنهاد   مى گرد  د   د  ر 
ارائه پيام ها يا تد  وين محتواهاى آموزشى با هد  ف ترغيب د  ر اتخاذ رفتارها بين پسران و د  ختران تفاوت 

جد  ى قائل گرد  يم.

كليد   واژه: بهد  اشت د  هان و د  ند  ان، د  انش آموزان ابتد  ايى، الگوى فرآيند   موازى گسترد  ه، پيام هاى سود   
محور و زيان محور

مصطفى نصيرزاد  ه
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  گروه  استاد  يار،   *
رفسنجان،  پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه 
رفسنجان، ايران. نويسند  ه مسئول: 983434259176+ 

mnasirzadeh13@yahoo.com 

محمد   على گل
سلامت،  ارتقاى  و  بهد  اشت  آموزش  تخصصى  د  كتراى 

معاونت بهد  اشتى، د  انشگاه علوم پزشكى قم، قم، ايران.
منا حافظى بختيارى

حضرت  بيمارستان  پزشكى،  مد  ارك  و  آمار  كارشناس 
على ابن ابيطالب (ع)، د  انشگاه علوم پزشكى رفسنجان، 

رفسنجان، ايران.
ليلى مازار

د  انشجوى كارشناسى بهد  اشت عمومى، كميته تحقيقات 
د  انشجويى، د  انشگاه علوم پزشكى رفسنجان، رفسنجان، 

ايران.

 

 مقايسه اثربخشى پيام هاى سود   محور و زيان محور نسبت به اتخاذ رفتارهاى بهد  اشت 
د  هان و د  ند  ان كود  كان: كاربرد   الگوى فرآيند   موازى گسترد  ه
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چكيد  ه
مقد  مه: يكى از شايعترين بيماريها د  رجامعه ى ما آرتروز مى باشد  ، كه بيشترين علت از كارافتاد  گى د  ر افراد   
بالاى50 سال است. هد  ف از اين مطالعه، بررسى وضعيت رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از آرتروز(رفتارهاى 
تغذيه اى،فعاليت فيزيكى و انجام حركات اصلاحى) د  ر زنان ميانسال است. تا د  ر اين خصوص،گام كوچكى 

د  ر جهت ارتقاء سلامت زنان جامعه برد  اشته شود   .  
 روش بررسى:  اين مطالعه توصيفي– تحليلي از نوع مقطعي بود  ، كه د  ر سال1396، بر روى325 نفر از 
زنان29-59سال مراجعه كنند  ه به مراكز بهد  اشتى د  رمانى شهر بيرجند   انجام شد  ،كه بطور تصاد  فى انتخاب 
شد  ند  . جمع آورى د  اد  ه ها از طريق پرسشنامه محقق ساخته مشتمل بر اطلاعات د  موگرافيك، سوالات 
سنجش عملكرد  كه روايى و پايايى آن تاييد   شد  ، صورت گرفت. د  اد  ه ها پس از جمع آورى د  ر نرم افزار 

SPSS19وارد   و با استفاد  ه از شاخص هاى ميانگين و توزيع فراوانى تجزيه و تحليل شد  . 
8/4±39/1بود  ،كه٪87آنها  مطالعه  مورد    زنان  سنى  ميانگين  حاضر،  پژوهش  يافته هاى  طبق  يافته ها:  
رفتارهاى  با  ارتباط  د  ر  مطلوبى  نظرعملكرد    مورد    افراد    بود  ند  .57٪از  د  ار  خانه  آنان  و5/69٪از  متاهل 
كششى  فعاليت  زنان  از   ٪30 كه:  د  اد    نشان  حاضر  مطالعه  نتايج  د  اشتند  .  آرتروز  از  كنند  ه  پيشگيرى 
از  پس  نشستن،60٪استراحت  صحيح  متوسط،71٪طرز  د  رحد    سبزيجات  منظم،42٪مصرف  نرمشى  و 
كارهاى سنگين،61٪استفاد  ه از كف پوش مناسب د  ر منزل و د  ر نهايت21٪ جابجايى اجسام را به طرز 

صحيح انجام مى د  اد  ند  . كه د  ر همه موارد   بالا تفاوت معناد  ار بود  .
نتيجه گيري:  برطبق يافته هاى مطالعه حاضر، پيشنهاد   مى گرد  د   د  ر مراكز بهد  اشتى كلاسهاى آموزشى 

جهت ارتقاء عملكرد   زنان جهت انجام رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از آرتروز برگزار گرد  د  .

كليد  واژه: رفتارهاى بهد  اشتى،عملكرد  ، زنان ميانسال،آرتروز

    

 

بررسى عملكرد   زنان ميانسال شهر بيرجند   د  رارتباط با 
 رفتارهاى پيشگيرى از استئوآرتريت

انسيه نوروزى
انسيه نوروزى، آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، گروه 
آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، 

د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران
فاطمه نظرى

آموزش  گروه  سلامت،  وارتقا  بهد  اشت  آموزش   *
بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، د  انشگاه 
د  هند  ه):   (ارائه  ايران  بيرجند  ،بيرجند  ،  پزشكى  علوم 

، 09153620476
fff.nazari@gmail.com 

ميترا مود  ى
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش  مود  ى،  ميترا 
آموزش بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، 

د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران
حكيمه ملاكى

حكيمه ملاكى مقد  م، آمارزيستى، واحد   توسعه تحقيقات 
بالينى بيمارستان وليعصر، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، 

بيرجند  ، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه: آرتروز شايعترين نوع آرتريت د  ر افراد   بالاى 40سال مى باشد   بطوريكه شيوع آن حتى از بيمارى 
قلبى، فشارخون بالا  ود  يابت بيشتر است. آموزش انجام رفتارهاى پيشگيرى كنند  ه از آرتروز براى كاهش 
خطر ابتلا به آرتروز اهميت ويژه اى د  ارد  . هد  ف از اين مطالعه،تعيين تاثير مد  اخله آموزشى بر رفتارهاى 

پيشگيرى كنند  ه از آرتروز د  ر زنان ميانسال با استفاد  ه از سازه هاى الگوى اعتقاد   بهد  اشتى بود  .
روش بررسى: اين مطالعه تجربى (كارآزمايى ميد  انى شاهد  د  ار تصاد  فى شد  ه )  بر روى 73 نفر از زنان 
29-59 سال مراجعه كنند  ه به مراكز بهد  اشتى د  رمانى شهر بيرجند   كه بصورت  تصاد  فى د  ر د  و گروه 
اى  پرسشنامه  اطلاعات  گرد  آورى  ابزار  شد  .  انجام  بود  ند  ،  گرفته  قرار  كنترل(37نفر)  (نفر36)و  مد  اخله 
بود   كه روايى و پايايى آن تاييد   شد  ه بود  . اين پرسشنامه مشتمل بر 9 بخش جهت سنجش متغيرهاى 
شد  ه،خود  كارآمد  ى  د  رك  موانع  و  منافع  شد  ه،  د  رك  شد  ت  شد  ه،  د  رك  حساسيت  آگاهى،  د  موگرافيك، 
د  رك شد  ه، راهنما براى عمل و عملكرد    بود   كه به روش خود  گزارش د  هى تكميل گرد  يد  . افراد   گروه 
مد  اخله به 4 گروه 9نفره تقسيم شد  ند  . هر گروه تحت10جلسه 1 ساعته  مد  اخله آموزشى مبتنى بر مد  ل 
اعتقاد   بهد  اشتى قرار گرفتند  . مد  اخله آموزشى به روش سخنرانى همراه با پرسش و پاسخ، بحث گروهى 
ونمايش فيلم انجام شد  . د  ر پايان جلسه د  هم كتابچه آموزشى به افراد   گروه مد  اخله د  اد  ه شد  . پرسشنامه ها 
قبل از مد  اخله آموزشى، بلافاصله  و سه ماه پس از اتمام مد  اخله آموزشى براى افراد   گروه مد  اخله و 
كنترل تكميل شد  . تجزيه و تحليل د  اد  ه ها توسط نرم افزار spss ويرايش 19 و د  ر سطح معنى د  ارى كمتر 
از 0/05 انجام شد  . د  رصورت نرمال بود  ن از آزمون هاي آماري كاي اسكوئر، آناليز واريانس تكرار شوند  ه، 
تى مستقل و تست بن فرونى ود  ر صورت غير نرمال بود  ن از آزمونهاى فريد   من، ويلكاكسون ومن ويتنى 

جهت تجزيه و تحليل اطلاعات استفاد  ه شد  .
يافته ها: قبل از مد  اخله بين د  و گروه مد  اخله و كنترل د  ر سازه هاى آگاهى (P ≤0/001)، حساسيت د  رك 
 (P=0/03)  و عملكرد (P=0/001)موانع د  رك شد  ه ،(P ≤0/001) شد  ه  د  رك  منافع   ،(P=0/007)شد  ه
اختلاف معنى د  ارى وجود   د  اشت، اما د  ر سايرسازهها اختلاف معنيد  ارى مشاهد  ه نشد  . د  ر گروه مد  اخله 
اختلاف معنيد  ارى د  ر ميانگين نمره سازههاى مختلف مد  ل د  ر قبل، بلافاصله و سه ماه بعد   از مد  اخله 
مشاهد  ه گرد  يد  . د  ر گروه كنترل نيز د  ر سازه هاى حساسيت د  رك شد  ه(P≤0/001)، شد  ت د  رك شد  ه، 

خود  كارآمد  ى د  رك شد  ه(p≤0/001) وعملكرد   (p≤0/001) اختلاف معنى د  ارى مشاهد  ه شد  . 
نتيجه گيري: بر اساس مطالعه حاضر و باتوجه به تاثير مثبت مد  اخله آموزشى مبتنى بر تئورى اعتقاد   
بهد  اشتى بر رفتارهاي پيشگيرى كنند  ه از آرتروز، پيشنهاد   مي گرد  د    از اين تئوري د  ر برنامه هاي آموزشي 

پيشگيري از آرتروز استفاد  ه گرد  د  .   

كليد   واژه:آموزش، آرتروز، زنان ميانسال، مد  ل اعتقاد   بهد  اشتى

فاطمه نظرى
آموزش  گروه  سلامت،  وارتقا  بهد  اشت  آموزش   *
بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، د  انشگاه 
د  هند  ه):   (ارائه  ايران  بيرجند  ،بيرجند  ،  پزشكى  علوم 

، 09153620476
fff.nazari@gmail.com 

انسيه نوروزى
آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش 
بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران
ميترا مود  ى

آموزش  گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد  اشت  آموزش 
بهد  اشت و ارتقاء سلامت، د  انشكد  ه ى بهد  اشت، د  انشگاه 

علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران
حكيمه ملاكى مقد  م

بيمارستان  بالينى  تحقيقات  توسعه  واحد    آمارزيستى، 
وليعصر، د  انشگاه علوم پزشكى بيرجند  ، بيرجند  ، ايران

 

تاثير مد  اخله آموزشى مبتنى بر الگوى اعتقاد   بهد  اشتى بر انجام رفتارهاى
 پيشگيرى كنند  ه از آرتروز د  ر زنان ميانسال
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چكيد  ه
مقد  مه: يكى از اهد  اف آموزش، تلاش جهت رفع نيازهاى جامعه است. با تغيير د  ر نياز جامعه، نوع د  انش 
و مهارت هاى لازم براى آموزش نيروى انسانى متفاوت مى شود  . هد  ف از مطالعة حاضر تعيين اولويت 
مشكلات تغذيه اى و علل رفتارى و غيررفتارى آن ها د  ر مناطق تحت پوشش د  انشكد  ة علوم پزشكى 
رشته هاى  تغذية  د  روس  سرفصل  نگر  جامعه  بازنگرى  هد  ف  با  شاد  گان)  و  خرمشهر  (آباد  ان،  آباد  ان 
از بسته هاى طرح تحول آموزش  پزشكى و پرستارى د  ر قالب بستة "آموزش پاسخگو و عد  الت محور" 

علوم پزشكى بود  .  
روش بررسى: د  ر اين مطالعة Health System Research (HSR)، ابتد  ا با تكنيك "نيازسنجى براساس 
نظرخواهى"، كارشناسان تغذيه به استخراج اولويت هاى مشكلات تغذيه اى منطقه پرد  اختند  . اولويت ها 
به معاونت بهد  اشت د  انشگاه ابلاغ شد  . د  ر د  و جلسه با حضور 8 نفر شامل معاون بهد  اشت، يك پزشك 
عمومى و  2 پزشك متخصص، مد  يران گروه ها و كارشناس مسئول تغذيه آن معاونت با هد  ايت محقق و به 
كارگيرى تكنيك گروه اسمى علل بروز هر مشكل د  ر منطقه ليست و د  ر د  و نوع "رفتارى" و " غيررفتارى" 
د  سته بند  ى شد  ند  . حاضرين بر اساس د  و معيار اهميت و امكان تغيير، به هر علت نمره اى از 1 تا 5 د  اد  ند  . 
مجموع نمرات كسب شد  ه توسط هر علت رتبة آن را بين ساير علل مشخص كرد  . ميانگين رتبه اى كه 

هر يك از حاضرين به هر علت د  اد  ند   اولويت آن را تعيين كرد  . 
يافته ها: پنج اولويت  مشكلات تغذيه اى به ترتيب عبارت بود  ند   از چاقى بزرگسالان، اضافه وزن و چاقى 
و كم خونى زنان بارد  ار، د  يابت نوع 2 و كمبود   ويتامين D  بزرگسالان،  كبد   چرب، چاقى كود  كان. پس 
از تعيين علل رفتارى و غيررفتارى براى هر يك، بازنگرى سرفصل د  روس " تغذيه د  رمانى" پرستارى و 
"اصول كلى تغذيه" پزشكى انجام و 20 د  رصد   تغيير د  ر سرفصل اعمال شد   كه به طور خلاصه عبارت بود   
از: رشتة پزشكى: 1- افزود  ن بخش "آشنايى با مشكلات شايع تغذيه اى منطقه، علل رفتارى و غيررفتارى 
آن ها"، 2- تغيير د  ر بخش بيمارى هاى ناشى از سوءتغذيه به صورت " طيف سوء تغذيه از كم وزنى تا 
اضافه وزن و چاقى د  ر كود  كان و بزرگسالان و عوارض مرتبط با چاقى از جمله د  يابت و كبد   چرب، كم 
خونى هاى تغذيه اى (با تأكيد   بر كمخونى ماد  ران بارد  ار) و كمبود   ويتامين D ". رشتة پرستارى:  افزود  ن 
بخش هاى "آشنايى با مشكلات شايع تغذيه اى د  ر منطقه و علل رفتارى و غيررفتارى آن ها" و "تغذيه 
كليوى".  اختلالات  و  چرب)  كبد    بر  تأكيد    (با  كبد  ى  اختلالات  بزرگسالان)،  و  (كود  كان  چاقى  د  رمانى 
سرفصل هاى بازنگرى شد  ه توسط گروه هاى پرستارى و پزشكى و اعضاى بستة آموزش پاسخگو جهت 

اجرا تأييد   گرد  يد  . 
نتيجه گيري: از نتايج بررسى مشكلات تغذيه اى منطقه و علل رفتارى و غيررفتارى آن ها مى توان د  ر 

بازنگرى جامعه نگر سرفصل د  روس تغذيه استفاد  ه كرد  .
  

كليد   واژه: بازنگرى سرفصل، علل رفتارى، مشكلات تغذيه اى، آباد  ان، آموزش پاسخگو

 

بازنگرى جامعه نگر سرفصل د  رس تغذية رشته هاى پزشكى و پرستارى با تعيين اولويت هاى مشكلات 
تغذيه اى و علل آن ها د  ر مناطق تحت پوشش د  انشكد  ه علوم پزشكى آباد  ان د  ر سال 1397

مهشيد   نقاش پور
د  انشكد  ة  تغذيه،  گروه  تغذيه،  علوم  تخصصى  د  كتراى   *
مسئول:   نويسند  ه  ايران.  آباد  ان،  آباد  ان،  پزشكى  علوم 

 ،09166157338
 mnaghashpour@gmail.com 

ليلا فخارزاد  ه
د  انشكد  ة  پرستارى،  گروه  اطفال،  پرستارى  ارشد    كارشناسى 

پرستارى، د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
آرمين خالق جو

متخصص اطفال، گروه اطفال، د  انشكد  ة پزشكى، د  انشكد  ة علوم 
پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران

عبد  االله خوان زاد  ه
متخصص د  اخلى، گروه د  اخلى، د  انشكد  ة پزشكى، د  انشكد  ة علوم 

پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
عاطفه زاهد  ى

كارشناسى ارشد   اپيد  ميولوژى، گروه بهد  اشت عمومى، د  انشكد  ة 
علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران

 سمانه منصورى
كارشناس تغذيه، واحد   بهبود   تغذية جامعه، معاونت بهد  اشت، 

د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
 بلقيس افكانه

خانواد  ه،  سلامت  گروه  شناسى،  جمعيت  ارشد    كارشناسى 
پزشكى  علوم  د  انشكد  ة  بهد  اشت،  معاونت  مد  ارس،  و  جمعيت 

آباد  ان، آباد  ان، ايران
مقصود   پيرى

گروه  ناقلين،  با  مبارزه  و  پزشكى  شناسى  حشره  كارشناس 
د  انشكد  ة  بهد  اشت،  معاونت  ها،  بيمارى  با  مبارزه  و  پيشگيرى 

علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
مهرد  اد   زيتونى

پزشك عمومى، گروه پيشگيرى و مبارزه با بيمارى ها، معاونت 
بهد  اشت، د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران

 مينا متوسل
معاونت  سلامت،  ارتقاى  و  شبكه  گروه  پرستارى،  كارشناس 

بهد  اشت، د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
فرخ نورى نژاد  

مد  ارس،  و  جمعيت  خانواد  ه،  سلامت  گروه  مامايى،  كارشناس 
معاونت بهد  اشت، د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران

على اصغر ولى پور
كارشناسى ارشد   اپيد  ميولوژى، گروه بهد  اشت عمومى، د  انشكد  ة 

علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
 هايد  ه قجرى

عمومى،  بهد  اشت  گروه  بهد  اشت،  آموزش  ارشد    كارشناسى 
د  انشكد  ة علوم پزشكى آباد  ان، آباد  ان، ايران
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چكيد  ه
مقد  مه:  امروزه  شايستگى فرهنگى از مباحث مهم و ضرورى د  ر حوزه بهد  اشت و سلامت مى باشد   و د  ر د  انشگاههاى برتر 
د  نيا،  بر آموزش و سنجش آن تاكيد   شد  ه است، به گونه اى كه مهمترين عوامل د  ر رشد   و توسعه نظام سلامت برخورد  ارى از 
نيروهاى انسانى با  شايستگى فرهنگى لازم د  ر كنار ساير شايستگى هاى تخصصى است.از اين رو  ارائه آموزش هاى مربوط 
اصلى  هد  ف  ميباشد    سازمان  و  نهاد    هر  اهد  اف  به  نيل  براى  مهم  استراتژى هاى  از  يكى  كاركنان  به  فرهنگى  شايستگى  به 

پژوهش حاضر، بررسى جايگاه شايستگى فرهنگى منابع انسانى  د  ر  مراقبتهاى بهد  اشتى خواهد   بود  .
روش بررسى: د  ر اين مقاله با روش كتابخانه اى از بين حد  ود   از بين حد  ود   282  مقاله و بررسى سايت د  انشگاه  و مراكز 
د  ر  فرهنگى  شايستگى  به  خاص  طور  به  بود  ند  ،و  سالهاى 2017-1990  محد  ود  ه  د  ر  كه  منابعي  المللى،  بين  معتبر  علمى 
علوم پزشكى پرد  اخته بود  ند  ، مجموعا 150مقاله و منبع بعنوان منابع مناسب انتخاب گرد  يد   و براى بررسى د  قيق و مرور 
ساختارمند   وارد   مطالعه شد   و از مطالب مرتبط آن ها ياد  د  اشت برد  اري به عمل آمد   د  ر  نهايت د  ر مرحله سوم  مقالاتى كه  به 
طور خاص به تعريف، تعيين معيارها و مولفه هاى شايستگى د  ر علوم پزشكى پرد  اخته بود  ند   توجه شد   و د  ر نهايت99 مقاله 

به طورعميق تر مورد   مطالعه قرار گرفت  و مطالب از آنها استخراج گرد  يد  .
يافته ها: طبق پژوهش حاضر هر چند  هيچ تعريف مشخصى از شايستگى فرهنگى وجود   ند  ارد  ، و براى شايستگى فرهنگى 
تعاريف مختلفى از د  يد  گاههاى مختلف توسط مراكز علمى و محققين بين المللى مطرح شد  ه است با اين حال حركت به 
سمت شايستگى فرهنگى د  ر مراقبتهاى بهد  اشتى د  ر د  نيا مورد   توجه قرار گرفته است ود  ر حال حاضر توسط سياستگذاران 
سلامـت، مد  يران بهد  اشتى، د  انشگاهيان، ارائه د  هند  گان، مصرف كنند  گان خد  مات بهد  اشتى به عنوان يك استراتژى براى 
از بين برد  ن تبعيض نژاد  ى و قومى به رسميت شناخته شد  ه است موانع فرهنگى اجتماعى مربوطه به شايستگى فرهنگى د  ر 
مراقبتهاى بهد  اشتى د  ر 3 سطح  موانع سازمانى (رهبرى / نيروى كار) موانع ساختارى (فرايند  هاى مراقبيت) و موانع بالينى 
(برخورد   بيمار) وجود   د  ارد   وارائه چارچوبى از مد  اخلات شايستگى فرهنگى ساختارى، سازمانى و بالينى د  ر بهبود   و تسهيل 

مراقبت همه جانبه لازم است. 
 نتيجه گيري: آموزش شايستگى فرهنگي د  ر پيشرفت د  انش، نگرش و مهارت منابع انسانى تأثير به سزايي د  ارد  ، و د  ر اين 
خصوص برنامه هاى آموزشى  د  ر د  وره هاى مختلف ود  ر تمامى سطوح آن و به خصوص كريكولوم هاى آموزشى با كاستى هاى 

فراوانى روبروست و نيازمند   بازنويسى و اصلاح برنامه هاى آموزشى رشته هاى مختلف از بعد   شايستگى فرهنگى مى باشد  .

كليد   واژه: منابع انسانى - شايستگى فرهنگى - مراقبتهاى بهد  اشتى

زهرا نقى زاد  ه  موغارى
د  انشكد  ه  عالى،  آموزش  مد  يريت  د  كترى  د  انشجو 
طباطبائى،  علامه  د  انشگاه  تربيتى،  علوم  و  روانشناسى 

پژوهشگر جهاد  د  انشگاهى، تهران، ايران  
z.naghizadeh@yahoo.com

عباس عباس پور
عالى،  آموزش  مد  يريت  گروه  مد  ير  د  انشيار، 
علامه  د  انشگاه  تربيتى،  علوم  و  روانشناسى  د  انشكد  ه 

طباطبائى،تهران،ايران
abbaspour1386@gmail.com

سعيد   غياثى ند  وشن
و  روانشناسى  د  انشكد  ه  علمى،  هيئت  عضو  استاد  يار، 

علوم تربيتى، د  انشگاه علامه طباطبائى، تهران،ايران 
ghiasi.saeed@gmail.com

مهد  ى فيض
استاد  يار، عضو هيئت علمى جهاد  د  انشگاهى، تهران،ايران

feiz.mahdi@gmail.com

جليل كوهپايه زاد  ه
آموزش  تحقيقات  مركز  پزشكى،  د  انشكد  ه  استاد  ،   *
علوم پزشكى، د  انشگاه علوم پزشكى ايران،تهران،ايران. 

نويسند  ه مسئول:
jkuhpayeh@yahoo.com 

 

جايگاه شايستگى فرهنگى منابع انسانى  
د  ر  مراقبتهاى بهد  اشتى
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چكيد  ه
مقد  مه:  امروزه بر وجود   شايستگى و شايستگى فرهنگى نيروى انسانى به عنوان پايه و اساس هر نظامى تاكيد   شد  ه است، 
به گونه اى كه ارائه آموزش هاى مربوط به شايستگى به كاركنان يكى از استراتژى هاى مهم براى نيل به اهد  اف هر نهاد   و 
اصلى  هد  ف  مى باشد  .  د  نيا،  برتر  د  انشگاههاى  از  بسيارى  توجه  مورد    مساله  اين  نيز  پزشكى   آموزش  د  ر  ميباشد  .  سازمان 

پژوهش حاضر، ارائه مد  ل مفهومى شايستگى و شايستگى فرهنگى د  ر علوم پزشكى مى باشد   
روش بررسى: د  ر اين مقاله با روش كتابخانه اى از بين حد  ود   215  مقاله و بررسى سايت 30 د  انشگاه  و مراكز علمى 
معتبر بين المللى، 28 منبعي كه د  ر محد  ود  ه سالهاى 1990-2017 بود  ه،و به طور خاص به شايستگى و  شايستگى فرهنگى 

د  ر علوم پزشكى پرد  اختند   به طورعميق تر مورد   مطالعه قرار گرفت.  
علوم  رشته هاى  آموخته  د  انش  يك  عمومى  شايستگى هاى  و  ها  نقش  المللى  بين  عرصه  د  ر  حاضر  پژوهش  طبق  يافته ها: 
پزشكى توسط مراكز معتبر بيان شد  ه است كه با رعايت آنها به پيامد   مطلوب د  ست مى يابند  . همچنين د  ر زمينه  خاص 
مد  ل   2 مقاله  اين  د  ر  كه  است  شد  ه  بيان  متعد  د  ى  استراتژى هاى  و  فرايند  ها  تحقيقات  ترين  جامع  د  ر  فرهنگى  شايستگى 

مفهومى شايستگى و شايستگى فرهنگى د  ر علوم پزشكى از آن مستخرج شد  ه است . 
نتيجه گيري: امروزه آموزش شايستگى و شايستگى فرهنگي د  ر پيشرفت د  انش، نگرش و مهارت افراد   تأثير به سزايي 
با  خصوص  به  پزشكى  علوم  آموختگان  د  انش  د  ر   شايستگى  مناسب  الگوهاى  ارائه  و  اند  يشى  هم  ضرورت  د  ارد  ،فلذا 

كاستى هاى كريكولوم هاى آموزشى بارز است 

كليد   واژه: مد  ل - شايستگى - شايستگى فرهنگى - د  انش آموختگان علوم پزشكى

 

 مد  ل مفهومى شايستگى و شايستگى فرهنگى د  ر علوم پزشكى
 

زهرا نقى زاد  ه  موغارى
د  انشكد  ه  عالى،  آموزش  مد  يريت  د  كترى  د  انشجو 
طباطبائى،  علامه  د  انشگاه  تربيتى،  علوم  و  روانشناسى 

پژوهشگر جهاد  د  انشگاهى، تهران، ايران  
z.naghizadeh@yahoo.com

عباس عباس پور
عالى،  آموزش  مد  يريت  گروه  مد  ير  د  انشيار،   *
علامه  د  انشگاه  تربيتى،  علوم  و  روانشناسى  د  انشكد  ه 

طباطبائى،تهران،ايران. نويسند  ه مسئول:
abbaspour1386@gmail.com

سعيد   غياثى ند  وشن
و  روانشناسى  د  انشكد  ه  علمى،  هيئت  عضو  استاد  يار، 

علوم تربيتى، د  انشگاه علامه طباطبائى، تهران،ايران 
ghiasi.saeed@gmail.com

مهد  ى فيض
استاد  يار، عضو هيئت علمى جهاد  د  انشگاهى، تهران،ايران

feiz.mahdi@gmail.com

جليل كوهپايه زاد  ه
علوم  آموزش  تحقيقات  مركز  پزشكى،  د  انشكد  ه  استاد  ، 

پزشكى، د  انشگاه علوم پزشكى ايران،تهران،ايران. 
jkuhpayeh@yahoo.com 
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چكيد  ه
مقد  مه: حمايت اجتماعى يكى از مهم ترين جنبه ها د  ر زند  گى افراد   سالمند   است. حمايت اجتماعى اد  راك 
شد  ه بر وضعيت جسمى، روانى، رضايت از زند  گى و جنبه هاي مختلف كيفيت زند  گى افراد   اثرات زياد  ي 
د  ارد   و به عنوان يك عامل تعد  يل كنند  ه مؤثر د  ر مقابله و سازگاري با شرايط استرس زاي زند  گى شناخته 
شد  ه است  اين مطالعه با هد  ف بررسى حمايت اجتماعى د  ر سالمند  ان شهر آمل د  ر سال 97 انجام گرفت.
روش بررسى: روش مطالعه توصيفى است. 307 نفر سالمند   به روش نمونه گيرى مبتنى بر نمونه گيرى 
طبقه و خوشه اى چند   مرحله اى مورد   مطالعه قرار گرفتند  . ابزار جمع آورى اطلاعات  پرسشنامه حمايت 
اجتماعى 19 ماد  ه اى شربورن  و استوارت (MOS) بود  ه است. د  اد  ه ها از طريق مصاحبه با سالمند  ان 
جمع آوري وبا استفاد  ه از نرم افزار SPSS  نسخه 21 وآزمون هاى آمارى رگرسيون و ضريب همبستگى 

پيرسون تجزيه وتحليل شد  .
د  ر  اجتماعى  حمايت  نمره  ميانگين  بود  .   65/35 ± مطالعه 3/78  مورد    جمعيت  سن  ميانگين  يافته ها: 
چهار  حيطه هاى  حسب  بر  اجتماعى  حمايت  نمره  ميانگين  بود  .   63/2 ± مطالعه 7/22  مورد    سالمند  ان 
گانه شامل:حمايت هيجانى 3/44±25/27،  حمايت ملموس 2/65±13/7،  تامل مثبت 2/16 10/21±، 
حيطه مهربانى 1/5±9/32 بود  ه است. د  راين مطالعه بين حمايت اجتماعى با سن همبستگى معكوس وجود   

د  اشت، همچنين  ارتباط بين حمايت اجتماعى با سن،  زند  گى به صورت تنهايى،  معنى د  ار بود  ه است. 
نتيجه گيري: با توجه نقش حمايت اجتماعى بعنوان يكى از عوامل مهم د  ر ارتقاى سلامت  سالمند  ان، 
د  ر اين راستا توجه به اين منبع ارزان اقتصاد  ى براى  بهبود   سلامت و كيفيت زند  گى د  ر سالمند  ان بسيار 

مورد   تأكيد   است. 

كليد   واژه: سالمند  ان،  حمايت اجتماعى، ارتقاى سلامت

سيد   ابوالحسن نقيبى
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  استاد  يار   *
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشتى،  علوم  مركزتحقيقات 

مازند  ران،سارى،ايران. نويسنده مسئول: 
anaghibi1345@yahoo.com 

زبيد  ه صابر
عمومى،د  انشكد  ه  بهد  اشت  كارشناسى  د  انشجوى 
علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  كميته  تحقيقات  بهد  اشت، 

پزشكى مازند  ران،سارى،ايران

 

بررسى حمايت اجتماعى د  ر سا لمند  ان آمل د  ر سال 1397
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چكيد  ه
مقد  مه: سلامت د  هان و د  ند  ان يك جزء ضرورى و جد  ايى ناپذير سلامت عمومى افراد   است كه به عنوان 
يكى از شاخصه هاى بهد  اشت عمومى، نقش مهمى د  ر پيشگيرى از بيماريهاى مزمن د  ارد  . با توجه به اهميت 
رفتارهاى بهد  اشت د  هان و د  ند  ان د  ر سلامت عمومى افراد  ، هد  ف مطالعه حاضر  تعيين عملكرد   بهد  اشت 

د  هان  و د  ند  ان د  انش اموزان بر اساس  تئورى رفتاربرنامه ريزى شد  ه مى باشد  . 
 روش بررسى: اين مطالعه از نوع مقطعى بود  ه  كه د  ر شهر رامسر استان مازند  ران انجام شد  ه است. 
روش نمونه گيرى خوشه اى چند   مرحله اى بود  ه است. ابزار جمع اورى اطلاعات پرسشنامه محقق ساخته 
مبتنى بر سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد  ه د  ر عملكرد   مسواك زد  ن بود  ه است  كه روايى و پايايى 
ان تعيين شد  ه است. د  اد  ه ها توسط پرسشگر اموزش د  يد  ه و با حضور د  ر مد  ارس جمع اورى شد  . ورود   
د  اد  ه ها د  ر نرم افزار spss  ورژن 24 انجام گرفت. د  اد  ه ها با بهره گيرى از آزمون هاى توصيفى و آزمون 

تحليلى كاى اسكوئر آناليز شد  . ملاك قضاوت سطح معنى د  ارى كمتر از 0/05 بود  ه است. 
يافته ها: د  ر اين مطالعه 250 نفر با سن بين 12 الى 18 سال مورد   بررسى قرار گرفتند  .  66٪ از نمونه 
ها ساكن روستا بود  ند  . 22/4٪ از نمونه هميشه و 34/8٪ از انها اكثر اوقات بعد   از غد  ا د  ند  انهايشان را 
مسواك مى زنند  . 38/8٪ از افراد   مورد   بررسى اظهار د  اشته اند   كه بلافاصله بعد   از خورد  ن غذاي د  اغ، 
از آشاميد  ن آب سرد   خود  د  ارى مى كنند   و 59/6٪ هميشه هر سه ماه مسواك خود   را تعويض مى كنند  . 
همچنين 49/6٪ هميشه هر شب قبل از  خواب د  ند  انهايشان را مسواك مى زنند  . 20/3٪  همواره سه بار 
د  ر شبانه روز د  ند  انهايشان مسواك مى زنند  .  ارتباط بين آشاميد  ن آب سرد    بعد   از خورد  ن غذاى د  اغ و 

مسواك زد  ن د  ند  انها قبل از خواب از نظر امارى معنى د  ار بود  ه است. 
د  ر  د  ند  ان  و  د  هان  و  بهد  اشت  مورد    د  ر  اموزان  د  انش  عملكرد    كه  د  اد    نشان  مطالعه  اين  گيري:  نتيجه 
وضعيت مناسبى نمى باشد   و با وضعيت مطلوب فاصله بسيار د  ارد  . بنابراين انجام برنامه ريزى هاى مناسب 

جهت مد  اخلات د  ر ابعاد   فرد  ى، خانواد  ه و مد  رسه محور ضرورى است.

كليد   واژه: بهد  اشت، د  هان و د  ند  ان، مسواك زد  ن، د  انش اموز

 

بررسى عملكرد   بهد  اشت د  هان  و د  ند  ان د  انش اموزان شهر رامسر
 

سيد   ابوالحسن نقيبى
بهد  اشت،  د  انشكد  ه  عمومى،  بهد  اشت  گروه  استاد  يار   *
پزشكى  علوم  د  انشگاه  بهد  اشتى،  علوم  مركزتحقيقات 

مازند  ران،سارى،ايران. نويسنده مسئول: 
anaghibi1345@yahoo.com 

محمود   موسى زاد  ه
بهد  اشتى،  علوم  تحقيقات  مركز  اپيد  ميولوژى،  استاد  يار 

د  انشگاه علوم پزشكى مازند  ران،سارى،ايران
نرگس حسن نژاد  

عمومى،د  انشكد  ه  بهد  اشت  كارشناسى  د  انشجوى 
علوم  د  انشگاه  د  انشجويى،  تحقيقات  بهد  اشت،كميته 

پزشكى مازند  ران،سارى،ايران
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چكيد  ه
مقد  مه:  بررسى كيفيت زند  گى وعوامل اثرگذار برآن د  ر نوجوانان باعث بوجود   آمد  ن يك د  يد  گاه كلى 
از وضعيت سلامت آنان و ارايه راهكارهاى مربوط به سياستگزارى وبرنامه ريزيهاى بهد  اشتى د  ر جامعه 
د  ر  سلامت  با  مرتبط  زند  گي  كيفيت  و  زند  گي  سبك  بين  ارتباط  تعيين  هد  ف  با  حاضر  مطالعه  ميشود  . 

د  ختران نوجوان د  بيرستاني شهرستان مشهد   انجام شد  .
روش بررسى:  اين مطالعه از نوع همبستگي است كه د  ر سال 1391 بر روي 810 د  انش آموز د  ختر از 
د  بيرستان هاي شهرستان مشهد   كه شرايط ورود   به مطالعه را د  اشتند  ، به روش نمونه گيري طبقه اي – 
خوشه اى انجام شد  . افراد   مورد   مطالعه پرسشنامه هاي مشخصات فرد  ي، تواناييها و مشكلات نوجوانان، 
ارتقاء سلامت نوجوانان و كيفيت زند  گي مرتبط با سلامت را تكميل كرد  ند  . د  اد  ه ها پس از گرد  آوري 
t،(نسخه 11/5) و آزمون هاي آماري ضريب همبستگي اسپيرمن  spss با استفاد  ه از نرم افزار آماري

مستقل، من ويتني، كروسكال واليس، آناليز واريانس يكطرفه  مورد   تجزيه و تحليل قرار گرفت.
وجود  د  اشت  د  ارى  معنى  همبستگي  آن  ابعاد    و  زند  گي   سبك  با  زند  گي  كيفيت  كل  نمره  يافته ها:   بين 
(p<0/001)، بيشترين همبستگي بين "رشد   معنوي " بعد   از آن "مد  يريت استرس" و كمترين مربوط به 
"رفتار تغذيه اي " بود  . بين نمره كل سبك زند  گي با كيفيت زند  گي وابعاد  آن نيز همبستگي معنى د  ارى 
وجود   د  اشت (p<0/001) و از ميان د  ه بعُد   كيفيت زند  گي د  و بعُد   "سلامت رواني" و "سلامت جسمي" به 
ترتيب بيشترين همبستگي و "پذيرش اجتماعي" كمترين همبستگي را با سبك زند  گي د  اشتند   و همچنين 
 (p<0/05) د  اشت وجود    د  ار  معنى  مثبت  همبستگي  زند  گي  باابعاد  كيفيت  زند  گي  سبك  ابعاد    تمام  بين 
(P= 0/860)  و  (P= 0/174) ،  "روابط بين فرد  ي يا حمايت اجتماعي"   تغذيه"  وتنها ميان سه بعُد   " 
"فعاليت ورزشي"   (P=0/071) از سبك زند  گي با بعُد  " پذيرش اجتماعي " از كيفيت زند  گي همبستگي  

از نظر آمارى معنى د  ار نبود  .
نتيجه گيري:         بين سبك زند  گي وكيفيت زند  گي مرتبط با سلامت و ابعاد   آنها د  ر نوجوانان ارتباط آماري 
معني د  ار ي وجود   د  ارد  .     بد  ين لحاظ متخصصان نظام سلامت ميتوانند   با توجه به فرصت ويژه اي كه 
توسعه  و  سالم  محيط  ايجاد    براي  هايي  د  ستورالعمل  طراحي  جهت  ميآورد    فراهم  آموزشي  هاي  محيط 
برنامه هاي آموزشي سلامت محور به منظور تغيير و تعد  يل عوامل ناسالم مرتبط با سبك زند  گي و كيفيت 

زند  گي  مرتبط با سلامت به منظور ارتقاءآنها د  ر اين جمعيت  نقش موثري ايفاء نمايند  

كليد واژه: سبك زند  گي، كيفيت زند  گي، نوجوانان 

فوزيه نقيبي
د  انشجوى كارشناسى ارشد   مامايى، د  انشكد  ه پرستاري و 

مامايي، د  انشگاه علوم پزشكي مشهد  ، ايران.
ناهيد   گلمكاني

مامايي،  و  پرستاري  مامايي،   د  انشكد  ه  گروه  مربي   *
مسئول:  نويسند  ه  ايران.  مشهد  ،  پزشكي  علوم  د  انشگاه 

09153114393
golmakanin@mums.ac.ir

حبيب ا... اسماعيلي
علوم  تحقيقات  مركز  زيستي،   آمار  گروه    د  انشيار 
پزشكي  علوم  د  انشگاه  بهد  اشت،  د  انشكد  ه  بهد  اشتى، 

مشهد  ، ايران.
فاطمه محرري

نوجوان،  و  كود  ك  روانپزشكي  تخصص  فوق  استاد  يار، 
  د  انشگاه علوم پزشكي مشهد  ،  ايران.

:

 

بررسي ارتباط سبك زند  گي با كيفيت زند  گى مرتبط با سلامت د  ر د  ختران نوجوان 
د  بيرستان هاي شهرستان مشهد   د  ر سال تحصيلي 91-92
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چكيد ه
مقد مه: سبك زند گى سالم از استراتژيهاى اصلى براى حفظ سلامتى مى باشد  و به د ليل اهميت سلامت 
نوجوانان د ر ارتقاء سلامت جامعه، مطالعه حاضر با هد ف تعيين سبك زند گى ارتقاء د هند ه سلامت د ر 

د ختران نوجوان د بيرستانهاى شهرستان مشهد  و عوامل مرتبط بر آن طراحى شد .
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى مقطعى د ر سال 1391 بر روى 810 د انش آموز د ختر د بيرستانهاى 
شهرستان مشهد  كه شرايط ورود  به مطالعه را د اشتند  به روش نمونه گيرى طبقه اى- خوشه اى انجام 
زند گى  وسبك  نوجوانان  مشكلات  و  توانائيها  فرد ى،  مشخصات  پرسشنامه هاى  مطالعه  مورد   افراد   شد  
ارتقاء سلامت نوجوانان را تكميل نمود ند .   د اد ه ها با استفاد ه از آزمونهاى من ويتنى، كروسكال واليس، 
فريد من،ويلكاكسون، همبستگى اسپيرمن ورگرسيون خطى عمومى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت (0/05 

.(α =
يافته ها: ميانگين و انحراف معيارسن واحد هاى مورد  مطالعه (0/98 ± 15/51) بود . ميانگين كل نمره 
زند گى (12/01± 63/92) بود . بالاترين نمره كسب شد ه د ر بعُد  «رشد  معنوى يا د رك ارزش  سبك 
زند گى» (15/56 ± 77/66) و كمترين د ر بعُد  «فعاليت فيزيكى و ورزشى» (22/49 ± 51/66) بود . 
تحصيلات  و   (P=0/024) ماد ر  تحصيلات  ترتيب  به  والد ين  تحصيلات  با  نوجوانان  زند گى  سبك    بين 
پد ر(P= 0/014) ارتباط آمارى معنى د ارى وجود  د اشت ولى بين سبك زند گى نوجوانان با منطقه سكونت 
آنها (شهر و روستا) (P=0/530) و شغل والد ين   به ترتيب شغل ماد ر (P=0/884) و شغل پد ر (0/578 
=P) ارتباط معنى د ارى مشاهد ه نشد    از بين متغيرهاى تشكيل د هند ه سبك زند گى نوجوانان،  رشد  معنوى 

 .(P= 0/01 ,  r=0/754)  د اراى  بيشترين مقد ار همبستگى با سبك زند گى كل بود
نتيجه گيري: با توجه به نتايج بد ست آمد ه لزوم برنامه هاى آموزشى سلامت محور به منظور تغيير و 
تعد يل عوامل ناسالم مرتبط با سبك زند گى، با تاكيد  بر ورزش، مسئوليت پذيرى د ر برابر سلامت و 
تغذيه  د انش آموزان  مى بايست د ر اولويت قرار گيرد  وامكانات لازم براي برآورد ن نيازهاي مربوط به 

انتخاب رفتارهاي سالم فراهم گرد د . 

كليد واژه: سبك زند گي ارتقاء د هند ه سلامت، ارتقاء سلامت، د ختران نوجوان.

 

سبك زند گي ارتقا د هند ه سلامت و عوامل مرتبط با آن د ر د ختران نوجوان
 

فوزيه نقيبي
كارشناس ارشد  مامايى، معاونت بهد اشتى، د انشگاه علوم 

پزشكي مشهد .
ناهيد  گلمكاني

مامايي،  و  پرستاري  مامايي،   د انشكد ه  گروه  مربي   *
مسئول:  نويسند ه  مشهد .  پزشكي  علوم  د انشگاه 

09153114393
golmakanin@mums.ac.ir

حبيب ا... اسماعيلي
علوم  تحقيقات  مركز  زيستي،   آمار  گروه    د انشيار 
پزشكي  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشتى، 

مشهد .
فاطمه محرري

 استاد يار، فوق تخصص روانپزشكي كود ك و نوجوان، 
د انشگاه علوم پزشكي مشهد .  
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چكيد ه
مقد مه: د ر د هه اخير سواد  سلامت، نقش حياتى د ر آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت د اشته و به عنوان 
وسيله¬اى براى بهبود  پيامد هاى سلامت و كاهش نابرابرى د ر سلامت مورد  توجه فزايند ه قرار گرفته 
است. اين مفهوم به طور مستقيم با توانايى فرد  براى استفاد ه از سيستم مراقبت بهد اشتى جهت تاثير مثبت 
بر وضعيت سلامتى شان ارتباط د ارد . آگاهى از ميزان د انش بهد اشتى يك جمعيت و نقاط ضعف سواد  
سلامت مرد م براى برنامه ريزى هاى آموزشى الزامى است. از اين رو مطالعه حاضر به بررسى وضعيت 

سواد  سلامت و برخى عوامل مرتبط بر آن د ر د انشجويان غير علوم پزشكى مى پرد ازد .
روش بررسى: اين مطالعه به روش پيمايشى و با رويكرد  توصيفى-همبستگى بر روى 116 نفر از د انشجويان 
غير علوم پزشكى د انشگاه آزاد  اسلامى واحد  رشت د ر سال تحصيلى97- 96 انجام شد . افراد  مورد  بررسى 
نمونه گيرى تصاد فى انتخاب شد ند . براى جمع آورى اطلاعات از پرسشنامه استاند ارد  سواد   از طريق 
سلامت (منتظرى و همكاران، 1393) شامل ابعاد  د سترسى، مهارت خواند ن، فهم، ارزيابى، تصميم گيرى 
و به كارگيرى اطلاعات سلامت بهره گرفته شد . د اد ه هاى به د ست آمد ه به كمك نسخه 23 نرم افزار 
SPSS و با به كارگيرى آمارهاى توصيفى و آزمون كاى د و و همبستگى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند .

يافته ها: ميانگين و انحراف معيار نمره سواد  سلامت 13/07±69/50 از 100 بود . نتايج پژوهش نشان 
د اد ، 6/9 د رصد  از د انشجويان(8 نفر) سواد  سلامت ناكافى،26/7 د رصد (31 نفر) سواد  سلامت نه چند ان 
كافى، 53/4د رصد (62 نفر) سواد  سلامت كافى، و 12/9 د رصد (15 نفر) سواد  سلامت عالى د اشتند . ابعاد  
د رك(76/78) و د سترسى(72/02) بيشترين ميانگين نمره و بعد  تصميم گيرى و كاربرد  اطلاعات سلامت 
(62/14) كمترين ميانگين نمره را به خود  اختصاص د اد ه بود ند . بين جنسيت و وضعيت سواد  سلامت 
ارتباط امارى معنى د ارى مشاهد ه نشد (P=0/54). اما بين متغير سن و نمره سواد  سلامت همبستگى معنى 
مهمترين  بهد اشتى(٪25)،  كاركنان  و  پزشك  (56/9٪)و  اينترنت   (P=0/008)د اشت وجود   آمارى  د ار 
منابع اطلاعاتى بود ند  كه د انشجويان شركت كنند ه به صورت معمول مطالب مربوط به بيمارى و سلامت 

خود  را از طريق آنها به د ست مى آورد ند .
نتيجه گيري: براساس نتايج به د ست آمد ه، بيشتر د انشجويان، اطلاعات مربوط به بيمارى و سلامتى را از 
طريق اينترنت د ريافت ميكرد ند . بنابراين با توجه به تمايل بالاى د انشجويان، ميتوان برنامه ها و مطالب 

مرتبط با بيمارى و سلامت را از طريق اينترنت و شبكه هاى اجتماعى د ر اختيار آنها قرار د اد .  

كليد  واژه: اطلاعات سلامت، سواد  سلامت، د انشجويان د انشگاه 

آسيه نمازى
استاد  راهنما، د انشجوى د كتراى سلامت و رفاه اجتماعى 
د انشگاه علوم بهزيستى تهران، هيئت علمى گروه مامايى 

د انشگاه آزاد  اسلامى وحد  رشت، ايران 
هاله غلامرضازاد ه

د انشگاه  مامايى  گروه  مامايى،  كارشناسى  د انشجوى   *
آزاد  اسلامى واحد  رشت، ايران. ارائه د هند ه: 

Email:anamazi55@yahoo.com

زهرا تقد س نژاد 
د انشجوى كارشناسى مامايى، گروه مامايى د انشگاه آزاد  

اسلامى واحد  رشت، ايران
       

 

بررسى سواد  سلامت و عوامل مرتبط با آن د ر د انشجويان غير 
علوم پزشكى د انشگاه آزاد  اسلامى واحد  رشت
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چكيد ه
مقد مه: سلامت اجتماعى يكى از ابعاد  سلامت است كه نقش مهمى د ر تعامل زند گى اجتماعى هر انسان 
د ارد  و گسترش آن مى تواند  اسباب توسعة اجتماعى د ر آن جامعه را فراهم كند . از آنجايى كه قشر جوان 
و د انشجويان د ر هر كشور اصلى ترين سرمايه براى توسعه محسوب مى شوند ، لذا توجه  به سلامتى و 
به خصوص سلامت اجتماعى و نحوه تعاملات آنها د ر شبكه هاى اجتماعى ضرورى است. اين مطالعه به 
بررسى وضعيت سلامت اجتماعى و ارتباط آن با عوامل د موگرافيك د ر د انشجويان د انشگاه آزاد  اسلامى 

رشت مى پرد ازد .
روش بررسى: مطالعه حاضر با رويكرد  توصيفى-همبستگى بر روى 153 نفر از د انشجويان د انشگاه آزاد  
اسلامى واحد  رشت د ر سال تحصيلى97- 96 انجام شد . افراد  مورد  بررسى از طريق نمونه گيرى تصاد فى 
كييز  اجتماعى  سلامت  استاند ارد   پرسشنامه  از  اطلاعات  آورى  جمع  براى  شد ند .  انتخاب  اى  خوشه 
(1998) شامل ابعاد  شكوفايى، همبستگى، انسجام، پذيرش و مشاركت اجتماعى بهره گرفته شد . د اد ه هاى 
به د ست آمد ه به كمك نسخه 23 نرم افزار SPSS و با به كارگيرى آمارهاى توصيفى و آزمون كاى د و 

و همبستگى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
بود ند .  د ختر  آنها  از   ٪  66/7 و  سال   26 بررسى04±6/07/  مورد   د انشجويان  سنى  ميانگين  يافته ها: 
ميانگين و انحراف معيار نمره سلامت اجتماعى 9/61±65/68 بود . نتايج پژوهش نشان د اد ، 2د رصد  از 
د انشجويان(3 نفر) سلامت اجتماعى پايين، 85 د رصد (130 نفر) سلامت اجتماعى متوسط و 13د رصد (20 
نفر) از سلامت اجتماعى بالا برخورد ار بود ند . ميانگين نمره ابعاد  شكوفايى(13/44)، همبستگى(9/22)، 
انسجام (11/44)، پذيرش(13/55) و مشاركت اجتماعى (18/09) بود . بين سن د انشجويان و نمره كل 
سلامت  ابعاد   بررسى  د ر  اما   .(P=0/01)د اشت وجود   د ارى  معنى  امارى  همبستگى  اجتماعى  سلامت 
 .(P=0/009) اجتماعى تنها بين بعد  پذيرش اجتماعى با سن د انشجويان همبستگى معنى د ار مشاهد ه شد

بين جنسيت و سطح تحصيلات با سطح سلامت اجتماعى ارتباط امارى معنى د ار مشاهد ه نشد .
د ر  د انشجويان  اجتماعى  سلامت  سطح  اينكه  به  توجه  با  آمد ه،  د ست  به  نتايج  براساس  گيري:  نتيجه 
وضعيت مطلوب نيست لذا پيشنهاد  مى شود ، مسئولين آموزشى د انشگاه با برگزارى كارگاه  هاى آموزشى 
مهارت  هاى اجتماعى و ارتباطى زير نظر متخصصين علوم اجتماعى و روان شناسى اجتماعى به افزايش سطح 

سلامت د انشجويان كمك نمايند 
  .

كليد  واژه: ابعاد  سلامت، سلامت اجتماعى، د انشجويان د انشگاه 

 

وضعيت سلامت اجتماعى و ارتباط آن با عوامل د موگرافيك د ر د انشجويان 
د انشگاه آزاد  اسلامى واحد  رشت

آسيه نمازى
استاد  راهنما، د انشجوى د كتراى سلامت و رفاه اجتماعى 
د انشگاه علوم بهزيستى تهران، هيئت علمى گروه مامايى 

د انشگاه آزاد  اسلامى وحد  رشت، ايران 
مائد ه بابايى

د انشگاه  مامايى  گروه  مامايى،  كارشناسى  د انشجوى   *
آزاد  اسلامى واحد  رشت، ايران. ارائه د هند ه: 

Email:anamazi55@yahoo.com

سيد ه كبرى بقايى
د انشجوى كارشناسى مامايى، گروه مامايى د انشگاه آزاد  

اسلامى واحد  رشت، ايران
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چكيد ه
مقد مه: اضافه وزن و چاقى يكى از مشكلات مربوط به سلامتى است كه شيوع آن د ر كشورهاي توسعه 
يافته و د ر حال توسعه رو به افزايش بود ه و به عنوان يك معضل بهد اشتى علاوه بر بالغين كود كان و 
نوجوانان را هم گرفتار مى كند . د ليل اضافه وزن و چاقى يك يا د و عامل جد اگانه نيست، بلكه تركيبى 
از عوامل مختلف جسمى- روانى و اجتماعى – فرهنگى و تعامل بين آن ها د ر روند  اضافه وزن و چاقى 

كود كان و نوجوانان مؤثر است.
روش بررسى: اين پژوهش يك مطالعه مقطعى از نوع توصيفى- تحليلى است كه بر روى 125نوجوان 
د ختر و پسر 13 تا 18 سال مبتلا به اضافه وزن و چاقى، مراجعه كنند ه به د رمانگاه مركز تحقيقات قلب 
كود كان، د ر پژوهشكد ه قلب و عروق اصفهان به روش نمونه گيرى تصاد فى ساد ه انجام شد . ابزار گرد  
آورى د اد ه ها پرسش نامه محقق ساخت منطبق بر سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه و مشخصات 
آمارى  آزمون هاى  كمك  با  ها  د اد ه  گرفت.  قرار  تأييد   مورد   آن  پايايى  و  روايى  كه  بود ،  د موگرافيك 

T-Test، ANOVA و ضريب همبستگى پيرسون د ر سطح 0/05 تجزيه و تحليل شد .
يافته ها: ميانگين سنى نمونه ها 1/53± 15/20 سال بود ، 54/4٪ از نوجوانان د ختر و 45/6٪ پسر بود ند . 
كنترل   ،(49/14± ذهنى (47/47±5/27, 6/09  هنجارهاى  نمره  ميانگين  بين  د اد   نشان  مطالعه  نتايج 
 7/53 ,23/45±7/17) وزن  كاهش  رفتارهاى  و   (33/98±  8/21 ,33/30±7/52) شد ه  د رك  رفتار 
±23/80)  د ر د ختران و پسران تفاوت معنى د ارى مشاهد ه نشد . نتايج بيانگر اين است كه به ترتيب 
و  وزن  كاهش  جهت  سالم  و  كالرى  كم  غذايى  رژيم  يك  از  استفاد ه  د ختران  و ٪26/5  پسران   ٪42/1
24/5٪ پسران و 17/4٪ د ختران انجام روزانه 30 تا 60 د قيقه فعاليت بد نى منظم به منظور رسيد ن به 
وزن طبيعى را سخت و د شوار مى د انستند . د ر اين مطالعه د ختران به ترتيب نظر ماد ر (97/1٪)، پد ر 
د وستان  و   (٪87/7) پد ر   ،(٪94/7) ماد ر  نظر  پسران  و   (٪83/8) د رمانى  رژيم  كارشناس  و   (٪89/7)
(68/4٪) را بيشتر از ساير افراد  تأثير گذار، براى كاهش وزن مهم مى د انستند . ضريب همبستگى پيرسون 
 P=0,001) و هنجار هاى ذهنى (r=0/ 640, P<0,001) بين رفتار كاهش وزن با كنترل رفتار د رك شد ه

, r=0/ 250) ارتباط مثبت و معنى د ارى را نشان مى د اد . 
نتيجه گيري: با توجه به نتايج به د ست آمد ه د ر اين پژوهش توصيه مى شود  د ر برنامه ريزى مد اخلات 
نقش  به  د رمانى،  رژيم  مراكز  و  مد ارس  د ر  چاقى،  و  وزن  اضافه  به  مبتلا  نوجوانان  براى  وزن  كاهش 
برنامه هاى  طراحى  و  شود   د اد ه  بيشترى  اهميت  والد ين  نقش  بخصوص  فرهنگى  اجتماعى-  هنجار هاى 
آموزشى كاهش وزن براى نوجوانان، د ر جهت تقويت خود كارآمد ى و اين ايد ه باشد  كه با وجود  همه 

موانع و مشكلات آن ها قاد ر خواهند  بود  تا وزن خود  را كاهش د هند .

كليد  واژه: هنجارهاى ذهنى- كنترل رفتار د ر شد ه- اضافه وزن- چاقى- نوجوانان

زهره ساد ات نوابى
تحقيقات  مركز  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى   *
قلب كود كان، پژوهشكد ه قلب و عروق، د انشگاه علوم 
مسئول:   نويسند ه  ايران.  اصفهان،  اصفهان،  پزشكي 

09131862259
Email: zs.navabi@gmail.com

عليرضا احمد ى
د انشيار، مركز تحقيقات قلب كود كان، پژوهشكد ه قلب 
و عروق، د انشگاه علوم پزشكي اصفهان، اصفهان، ايران

 سيد  سعيد  مظلومى محمود  آباد 
مركز  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد ، 
د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت، 

د رمانى شهيد  صد وقى يزد ، يزد ، ايران 

 

 نقش فاكتور هاى هنجار هاى ذهنى و كنترل رفتار د رك شد ه بر رفتار هاى كاهش 
وزن د ر نوجوانان مبتلا به اضافه وزن و چاقى 
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چكيد ه
 مقد مه:  امروزه سواد  سلامت به عنوان شاخصى مهم و حياتى د ر نتايج و هزينه هاى مراقبت هاى بهد اشتى 
شناخته مى شود . سواد  سلامت يك پيامد  كليد ى اقد امات آموزش بهد اشت است كه بايد  د ر مفهوم وسيع 
استان  افراد  18-64ساله  سواد    وضعيت  تعيين   هد ف   با  حاضر  مطالعه  گيرد .  قرار  سلامت  ارتقاء  تر 

هرمزگان و ارتباط آن با رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت بود .
روش بررسى: مطالعه حاضر يك پژوهش توصيفى تحليلى از نوع مقطعى است . نمونه پژوهش 812  افراد  
18تا 64 ساله  مراجعه كنند ه به مراكز خد مات جامع سلامت شهرى و روستايى استان هرمزگان بود ند كه 
از طريق نمونه گيرى چند مرحله اى وارد  مطالعه شد ند . ابزار جمع آورى د اد ه ها شامل: پرسشنامه هاى 
ارتقاء  زند گى  سبك  وپرسشنامه   (TOFHLA) بالغين  عملكرد ي  سلامت  سواد   د موگرافيك،پرسشنامه 
د هند ه سلامت واكر(HPLP-II)، بود .د اد ه ها از طريق نرم افزار20SPSS و با استفاد ه از آزمون هاى آمار 

توصيفى و تحليلى مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
يافته ها: ميانگين و انحراف معيار سن شركت كنند گان 6/30±2/8 سال بود .27,8 د رصد (226نفر) از 
افراد  مورد  مطالعه سواد  سلامت ناكافى و 72,2 د رصد (586نفر) سواد  سلامت كافى د اشتند . ميانگين و 
انحراف معيار نمره كل رفتارهاى ارتقاء د هند  سلامت 20/11±142,95بود  كه د ر سطح مطلوب ارزيابى 
به  مربوط  زيرمقياس  وكمترين  خود شكوفايى(27/7±4/9)،  به  مربوط  زيرمقياس  ميانگين  شد .بيشترين 
رابطه  سلامت  د هند ه  ارتقاء  رفتارهاى  و  سلامت  سواد   بود .بين  بد نى(17/4±5/4)  فعاليت  زيرمقياس 
طريق  از  سلامت  اطلاعات  د اد ،جستجوى  نشان  مطالعه  همچنين   (P<0/05) شد .  مشاهد ه  معناد ارى 
اينترنت(43/1 د رصد ) نسبت به ساير روش هاى سنتى جستجوى اطلاعات سلامت د اراى بيشترين بهره 

گي رى را د اشت.
نتيجه گيري: با توجه به نتايج  حاصله، لزوم برنامه ريزى آموزشى  بر اساس حيطه هاى رفتارهاى ارتقاء 
د هند ه سلامت  با تاكيد  بر انجام فعاليت بد نى يشنهاد  مى گرد د . همچنين به نظر مى رسد   نياز به ارائه 
اطلاعات د ر خصوص مولفه هاى سواد  سلامت  و آموزش از طريق فضاى مجازى و تقويت شبكه هاى 

اجتماعى سلامت  نيز مى باشد .
 

كليد واژه: سواد  سلامت-رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت-  18تا64 سال –استان هرمزگان.

 

وضعيت سواد  سلامت افراد  64-18 ساله  استان هرمزگان  و ارتباط آن 
با رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت 

شهلا نورالد ين
بهد اشت،گروه  آموزش  ارشد   كارشناس   *
علوم  بهد اشت،د انشگاه  عمومى،د انشكد ه  بهد اشت 
نويسنده  ايران.  هرمزگان،بند رعباس،  پزشكى 

مسئول:09179539981
Sh.nooraddin@gmail.com

صد يقه عابد ينى
تحقيقات  عمومى،مركز  بهد اشت  گروه  استاد يار 
سلامت،پژوهشكد ه  ارتقاء  د ر  اجتماعى  عوامل 
هرمزگان،  پزشكى  علوم  هرمزگان،د انشگاه  سلامت 

بند رعباس،ايران
شكراالله محسنى

زيستى  آمار  گروه  تخصصى،  د كترى  د انشجوى 
اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و 
د رسلامت، پژوهشكد ه سلامت هرمزگان، د انشگاه علوم 

پزشكى هرمزگان، بند رعباس، ايران
حواد ريافتى

و  زيستى  آمار  اپيد ميولوژى،گروه  ارشد   كارشناس 
پزشكى  علوم  بهد اشت،د انشگاه  اپيد ميولوژى،د انشكد ه 

هرمزگان،بند رعباس,ايران
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چكيد ه
مقد مه: به ميزان توانايى افراد  د ر به د ست آورد ن، تفسير كرد ن، و فهميد ن اطلاعات و خد مات اوليه 
بهد اشتى بطورى كه بتوانند  د ر مورد  مسائل مربوط به سلامتى خود  تصميم هاى د رستى را اتخاذ كنند  سواد  
سلامت مى گويند . سازمان بهد اشت جهانى د ر گزارشى، سواد  سلامت را به عنوان يكى از بزرگترين تعيين 
كنند ه هاى سلامت معرفى نمود ه است لذااين مطالعه با هد ف بررسى سواد  سلامت با وضعيت سلامت 

عمومى د ر پرسنل نيروى انتظامى شهرستان زاهد ان انجام شد 
مواد  و روش ها: اين مطالعه توصيفى تحليلى د ر سال 1397 بر روى 200 نفر از پرسنل نيروى انتظامى 
و  شد ه  انتخاب  آسان  گيرى  نمونه  روش  به  پژوهش  اين  د ر  ها  آزمود نى  شد .  انجام  زاهد ان  شهرستان 
براساس معيارهاى ورود ، به مطالعه وارد  شد ند  .  آنان آگاهانه و آزاد انه پرسشنامه اطلاعات د موگرافيگ، 
سواد  سلامت ايرانيان و پرسشنامه سلامت عمومى (GHQ) را تكميل كرد ند . براى تجزيه تحليل د اد ه 
ها از نرم افزار spssنسخه21و روش هاى آمارى توصيفى و ضريب همبستگى پيرسون استفاد ه شد . سطح 

معناد ارى د ر همه محاسبات آمارى كمتر از 0,05 د ر نظر گرفته شد ه است.
يافته ها: ميانگين سن شركت كنند گان د ر مطالعه 53/7 و 66 د رصد  آنها تحصيلات د انشگاهى د اشتند .77 
سواد   تنها 0,6د رصد   و  كافى  سلامت  سواد   د رصد   و22,4  عالى  سلامت  سواد   كنند گان  شركت  د رصد  
سلامت ناكافى د اشتند . د ر بررسى وضعيت سلامت عمومى 95 د رصد  شركت كنند گان از سلامت عمومى 

مطلوب برخورد ار بود ند  و 4,8 د رصد  شركت كنند گان د چار اختلال د ر وضعيت سلامت عمومى بود ند .
r=-0/449) شد د يد ه  د ارى  معنى  آمارى  ارتباط  عمومى  سلامت  و  سلامت  سواد   بين  مطالعه  اين  د ر 

د اشت:  د ارى  معنى  آمارى  ارتباط  عمومى  سلامت  ابعاد   همه  با  سلامت  سواد   P=0/001)همچنين  و 
كاركرد    ،(P=0/001وr=-0/284)خواب اختلال  و  اضطرابى  بعد    (001/P0=288/0و-r=)جسمانى بعد  

(P=0/001وr=-0/429)و افسرد گى (P=0/001وr=-0/252)اجتماعى
نتيجه گيرى: نتايج اين مطالعه نشان د اد  كه د رصد  زياد ى از پرسنل نيروى انتظامى شهرستان زاهد ان از 
سواد  سلامت عالى برخورد ار هستند  هرچند  بهتر است مطالعات وسيع ترى د ر اين خصوص انجام گرد د  و 
عوامل موثر بر سواد  سلامت بر روى اين قشر مورد  مطالعه و د ر مد اخلات بعد ى مورد  استفاد ه قرار گيرد .  

كليد  واژه: سواد  سلامت، سلامت عمومى، پرسنل نيروى انتظامى

نرگس نورى
بهد اشت  گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
خاش،د انشگاه  سلامت  عالى  آموزش  مجتمع  عمومى، 
مسئول:  نويسند ه  زاهد ان،ايران.  پزشكى،   علوم 

09153405636
nouri.n2007@yahoo.com  

زهرا اژد ر پور
تحقيقات  عمومى،كميته  بهد اشت  كارشناسى  د انشجوى 
د انشجوئى، مجتمع آموزش عالى سلامت خاش،د انشگاه 

علوم پزشكى،  زاهد ان،ايران 
صاد ق زرگر

تحقيقات  عمومى،كميته  بهد اشت  كارشناسى  د انشجوى 
د انشجوئى، مجتمع آموزش عالى سلامت خاش،د انشگاه 

علوم پزشكى،  زاهد ان،ايران 
سميه شاهرود ى

كارشناس ارشد  آمار زيستى، عضو هيات علمى، مركز 
تحقيقات ارتقاء سلامت،د انشگاه علوم پزشكى،  زاهد ان، 

ايران
مهرى سيروسى

بهورزى  شگاه  آموز  بهورزى،  سيروسى،مربى  مهرى 
سراوان، د انشگاه علوم پزشكى زاهد ان، زاهد ان، ايران.

   

 

 بررسى رابطه سواد  سلامت با وضعيت سلامت عمومى د ر پرسنل 
نيروى انتظامى شهرستان زاهد ان 
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چكيد ه
مقد مه: غرق شد گى يكى از علتهاى مهم مرگ و مير ناشي از حواد ث د ر جهان است. د ر ايران غرق شد گى 
بيشتر د ر فصل تابستان د يد ه مى شود . از طرفى، د انش آموزان د وره اول متوسطه به علت آغاز نوجوانى 
و تغييرات بلوغ، د ر مهم ترين و حساس ترين د وره زند گى خود  قرار د ارند . چون غرق شد گى بيشترين 
تهد يد  را براى اين د وره د ارد ، مطالعه بر روى نگرش نوجوانان نسبت به رفتارهاى پيشگيرى كنند ه از 
غرق شد گى و انجام رفتار محتاطانه نسبت به فعاليتهاى آبى مى تواند  بسيار مهم باشد . لذا اين مطالعه به 
منظور بررسى عوامل پيشگيرى از غرق شد گى مبتنى بر تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه د ر د انش آموزان 

د وره اول متوسطه استان گيلان طراحى و اجرا گرد يد .
روش بررسى: اين پژوهش توصيفى_تحليلى از نوع مقطعى د ر سال 1397 انجام گرفت. د ر اين پژوهش 
از بين 7 شهر ساحلى استان گيلان، سه شهر به تصاد ف به عنوان نمونه انتخاب گرد يد . ابزار جمع آورى 
د اد ه ها، پرسشنامه اى شامل متغيرهاى د موگرافيك، آگاهى و سازه هاى تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه بود  
كه پس از تاييد  روايى و پايايى، توسط د انش آموزان تكميل شد .  734 د انش آموز با استفاد ه از نمونه گيرى 
خوشه اى چند  مرحله اى انتخاب شد ه و به پرسشنامه پاسخ د اد ند . د اد ه ها با آزمون t نمونه هاى مستقل، 
-SPSS آناليز واريانس يك طرفه، رگرسيون لوجستيك و تحليل رگرسيون خطى و با استفاد ه از نرم افزار

16 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند .
يافته ها: د ر اين مطالعه 37/2 د رصد  از د انش آموزان، پسر و 62/8 د رصد  د ختر بود ند . 21/1 د رصد  
از د انش آموزان حاد ثه نزد يك به غرق شد گى را تجربه كرد ه بود ند . نتيجه آناليز رگرسيون خطى روى 
 ،(P=0/023) نگرش   ،(P=0/01) آگاهى  بين  كه  د اد   نشان  شد ه  برنامه ريزى  رفتار  تئورى  سازه هاى 
از  پيشگيرى  رفتارهاى  و   (P=0/024) د انش آموزان  رفتارى  قصد   و   (P=0/003) ذهنى  هنجارهاى 
بين  را  معناد ارى  ارتباط  لوجستيك،  رگرسيون  همچنين  د ارد .  وجود   آمارى  معنى د ار  رابطه  غرق شد گى 
سازه قصد  رفتارى و تجربه حاد ثه نزد يك به غرق شد گى نشان د اد  (P=0/020). براساس نتايج حاصل 
از رگرسيون لوجستيك بين جنسيت (P=0/000)، تحصيلات پد ر (P=0/005) و قوميت د انش آموزان 

(P=0/023) و تجربه حاد ثه نزد يك به غرق شد گى ارتباط معناد ار وجود  د اشت.
نتيجه گيري: استفاد ه از تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه مى تواند  د ر طراحى برنامه ها و مد اخلات مربوط 

به تغيير رفتارهاى غيرايمن به منظور پيشگيرى از غرق شد گى د ر نوجوانان كمك نمايد .  

كليد  واژه: پيشگيرى از مصد وميت، آموزش سلامت، ارتقاء سلامت، نوجوان، بهد اشت مد ارس
  

 

بررسى عوامل موثر بر رفتارهاي پيشگيرى از غرق شد گى د ر د انش آموزان د وره اول متوسطه 
استان گيلان، با استفاد ه از تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه د ر سال 1397

فروزان رضاپور شاه كلائى
و  ايمنى  ارتقاء  گرايش  با  سلامت  ارتقاء  د انشيار 
پيشگيرى از صد مات، گروه بهد اشت عمومى، د انشگد ه 
د انشگاه  بهد اشتى،  عوامل  تحقيقات   مركز  و  بهد اشت 

علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران
سيد ه طاهره نوع پسند اصيل

بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت  گروه 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  همد ان،  همد ان،  پزشكى  علوم 

 081-38380025
tahereh.nopasand@yahoo.com

اكرم كريمى شاهنجرينى
عمومى،  بهد اشت  گروه  بهد اشت،  آموزش  د انشيار 
اجتماعى  عوامل  تحقيقات   مركز  و  بهد اشت  د انشكد ه 
موثر بر سلامت، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، 

ايران
ليلى تاپاك

د انشكد ه  زيستى،   آمار  گروه  زيستى،  آمار  استاد يار 
بهد اشت و مركز تحقيقات مد ل سازى بيمارى هاى غير 
واگير د ار، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران
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چكيد ه
نارس  نوزاد ان  براى  موثر  و  عاطفى  آسان،  مراقبتى  روش  يك   (KMC) كانگورويى  مراقبت  مقد مه: 
و  بهترين  از  يكى  وزن،  كم  نوزارد   از  مراقبت  د ر  والد ين  فعال  شد ن  د رگير  و  است  ميشود   محسوب 
موثرترين راه ها براى جلوگيرى از آسيب ها و صد مات ناشى از بسترى شد ن د ر اين نوزاد ان محسوب 
مى شود . از آنجا كه تفكرات و شخصيت د رونى ماد ر مى تواند  د ر انجام اين مراقبت موثر باشد  بنابراين 
بررسى منبع كنترل د روني ماد ران به عنوان يك بعد  شخصيتي و باور د ر مورد  ميزان تاثيرى كه مى توانند   
بر زند گى خود  د اشته باشد ، مهم تلقى مى شود . د ر اين راستا هد ف از انجام اين مطالعه بررسى ناثير مد اخله 
آموزشى مبتنى بر مد ل اعتقاد  بهد اشتى توسعه يافته بر منبع كنترل ماد ران د اراى نوزاد ان نارس براى 

انجام مراقبت كانگورويى از نوزاد شان مى باشد .
روش بررسى: د ر اين مطالعه تجربى كه از نوع مقايسه قبل و بعد  مى باشد ،121 نفر از ماد ران د اراى نوزاد  
نارس بسترى د ر بخش مراقبت هاى ويژه نوزاد ان د ر بيمارستان شهيد  صد وقى يزد   بود ند كه با روش 
نمونه گيرى آسان انتخاب شد ه و  د ر د و گروه مد اخله و كنترل مورد  بررسى قرار گرفتند . د ر اين راستا 
مراقبت  آموزش هاى  مد اخله  گروه  و  نمود   د ريافت  را  بيمارستان   د ر  معمول  آموزش هاى  كنترل  گروه 
كانگورويى مبتنى بر سازه هاى الگوى  اعتقاد  بهد اشتى توسعه يافته را نيز د ريافت نمود ند . ابزار گرد آورى 
د اد ه ها، پرسشنامه محقق ساخته شامل مشخصات جمعيت شناختى والد ين و نوزاد ان و پرسشنامه منبع 
كنترل بود  كه د ر سه بخش منبع كنترل د رونى، منبع كنترل بيرونى و شانس طراحى گرد يد  و از ماد ران 
شركت كنند ه به صورت قبل و بعد  و از طريق مصاحبه تكميل گرد يد . تحليل د اد ه ها با استفاد ه از آمار 

توصيفي و تحليلى انجام گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره منبع كنترل ماد ران د ر د و گروه مد اخله و كنترل قبل از مد اخله هم تفاوت معنى 
د ارى با هم ند اشتند  ولى پس از مد اخله آموزشى مبتنى بر الگوى اعتقاد  بهد اشتى توسعه يافته، ميانگين 
 ،(P<0/05) نمره منبع كنترل د ر گروه مد اخله، به طور معنى د ارى نسبت به گروه شاهد  افزايش پيد ا كرد
به عبارت د يگر باور ماد ران د ر گروه مد اخله د ر خصوص كارايى تلاش ها و اقد امات آن ها براى انجام 

مراقبت كانگورويى تقويت شد .
 نتيجه گيري: هر چند  تولد  نوزاد  نارس و مراقبت از او د وره ى استرس زايى براى ماد ران محسوب 
مى شود  و وضعيت نوزاد  نارس د ر بعضى مواقع از كنترل ماد ران خارج مى باشد ، د ر عين حال آموزش 
بر اساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى توسعه يافته مى تواند  منبع كنترل د رونى ماد ران را براى انجام مراقبت 
كانگورويى بهبود  بخشيد ه و باور آنان را د ر مورد  اينكه تلاش هايشان براى بهبود  نوزاد شان موثر خواهد  

بود  تقويت كند .

كليد  واژه: تولد  زود رس، مراقبت كانگورويى، ماد ران، منبع كنترل 

صد يقه صفرى حاجت آقايى
آموزش   ) يزد   صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه 
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران)
معصومه عباسى شوازى

(آموزش  يزد   صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه 
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران)
حسينعلى صاد قيان

(آموزش  يزد   صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه   *
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران) نويسند ه مسئول:  03531492176
sadeghian.hossein@gmail.com 

محمود  نورى شاد كام
د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى يزد  (فوق تخصص 
علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  اطفال،  گروه   ،nicu

پزشكى شهيد  صد وقى يزد ، يزد ، ايران)

 آيا آموزش مى تواند  بر منبع كنترل ماد ران د اراى نوزاد  نارس بسترى د ر بخش مراقبت هاى ويژه   
نوزاد ان موثر باشد ؟: مد اخله اى آموزشى بر اساس الگوى اعتقاد  بهد اشتى توسعه يافته 

د ر زمينه انجام مراقبت كانگورويى ماد ر
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چكيد ه
جامع  خد مات  مراكز  د ر  سال 1394  از  فرد ى  خود مراقبتى  حوزه  د ر  خود مراقبتى  ملى  برنامه  مقد مه: 
سلامت آغاز شد  و تا به حال د ر حال اجرا است. د ر اين برنامه د ر هر خانواد ه، يك نفر به صورت د اوطلبانه 
به عنوان سفير سلامت خانواد ه انتخاب شد ه و د ر مورد  نحوه استفاد ه از راهنماهاى ملى خود مراقبتى ويژه 
خانواد ه، آموزش ميبيند  و پس از مطالعه راهنماها، به آموزش توصيههاى بهد اشتى مند رج د ر آنها د ر 
بين افراد  خانواد ه خود  اقد ام ميكند . اين مطالعه با هد ف ارزيابى نتايج حاصل از اجراى اين برنامه د ر بين 

خانوارهاى تحت پوشش د انشگاه علوم پزشكى تهران د ر ارد يبهشت سال 1397 انجام شد . 
روش بررسى: با توجه به ثبت الكترونيك خد مات آموزشى ارائه شد ه به سفيران سلامت خانواد ه، د ر 
سامانه يكپارچه بهد اشت (سيب)، براى ارزيابى از تماس تلفنى توسط ارزيابيكنند گان خارجى و مصاحبه 
ساختارمند  طبق پرسشنامه كوتاه 10 سوالى استفاد ه شد . د ر اين مطالعه با 180 نفر از افراد ى كه به عنوان 

سفير سلامت د ر سامانه سيب ثبت نام شد ه بود ند  مصاحبه تلفنى به عمل آمد . 
يافته ها: 75٪ از موارد  ثبت شد ه د ر سامانه، واقعى بود . 52٪ از شركت كنند گان اظهار كرد ند  كه آموزش 
آموزش  افراد   از  كل ٪47  د ر  كرد هاند .  د ريافت  را  خود مراقبتى  ملى  راهنماهاى  از  استفاد ه  براى  لازم 
د يد ه از كتابهاى چاپى خود مراقبتى استفاد ه ميكنند ، 38٪ از طريق سايت يا گوشى تلفن همراه، به فايلهاى 
الكترونيك د سترسى د اشته و 15٪ از ساير روشها ازجمله شركت د ر كلاسهاى حضورى د ر پايگاههاى 
سلامت، از مطالب آموزش بهد اشت و خود مراقبتى طبق راهنماهاى خود مراقبتى بهره برد ارى مينمايند . 

انتقال مطالب راهنماها توسط سفير سلامت به ساير اعضاى خانواد ه، 24٪ بود . 
نتيجه گيري: به نظر ميرسد  با توجه به اينكه روش ارزيابى، استفاد ه از ارزيابهاى خارجى بود  اجراى برنامه 
از نظر كيفيت قابل قبول ميباشد  ولى بايد  براى انتقال مطالب و به اشتراك گذاشتن آن د ر بين اعضاى 
اجتماعى  شبكههاى  و  ملى  رسانههاى  د ر  تبليغات  و  معنوى  مشوقهاى  از  سلامت،  سفير  توسط  خانواد ه 

استفاد ه كرد . 

كليد  واژه: خود مراقبتى، سفير سلامت، آموزش بهد اشت، ارزيابى 

 

ارزيابى و راستيآزمايى برنامه ملى خود مراقبتى فرد ى (سفير سلامت خانواد ه) 
د ر مناطق تحت پوشش د انشگاه علوم پزشكى تهران

نجمه الملوك امينى
ارتقاى  و  بهد اشت  آموزش   PhD د انشجوى   *
و  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت، 
ايران.  تهران،  شهيد بهشتى،  د رمانى  بهد اشتى  خد مات 

،09125182484
   Email: najmeh_2701351@yahoo.com

زهرا نيكوسرشت
كارشناس آموزش و ارتقاى سلامت، معاونت اجتماعى 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  فرهنگى، 

د رمانى تهران، تهران، ايران
ليلا احمد ى سلطان آباد ى

كارشناس آموزش و ارتقاى سلامت، معاونت اجتماعى 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  فرهنگى، 

د رمانى تهران، تهران، ايران
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چكيد ه
مقد مه:  د رحال حاضر76د رصد  علت مرگها مربوط به بيماريهاى غيرواگير و 46د رصد  علت مرگهاى 
غيرواگير مربوط به بيماريهاى قلبى عروقى مى باشد . يك راهكار بسيارمهم د ر پيشگيرى از اين بيماريها 
آموزش مرد م براى خود مراقبتى وخطرسنجى مى باشد .  اين پژوهش با هد ف تعيين وضعيت سلامت و 
عوامل خطر بروز بيماريهاى قلبى عروقى د رسفيران سلامت مناطق روستايى مركز بهد اشت شماره يك 

مشهد  مى باشد  
روش بررسى:  د ر اين پژوهش توصيفى مقطعى از بين 46 خانه بهد اشت مركز بهد اشت شماره يك مشهد  
د و خانه بهد اشت انتخاب و از اين د و خانه بهد اشت تعد اد  98 سفيرسلامت روستايى به صورت تصاد في 
انتخاب شد ند ، ابزار پژوهش پرسشنامه بود  كه افراد  د عوت شد  به خانه بهد اشت مراجعه نمايند  و د ر 

صورت د اوطلب بود ن تكميل پرسشنامه  انجام شد . 
مورد   افراد   سنى  مى باشند .رنج  زن  همگى  و  نفر  مطالعه 98  د راين  كنند ه  شركت  افراد   تعد اد   ها:  يافته 
مطالعه 44-18 سال و بيشترين فراوانى 27ساله (14د رصد  )بود . 92/2د رصد  افراد  متاهل،55د رصد  سطح 
تحصيلات افراد  راهنمايى،  90/8د رصد افراد  خانه د ارمى باشند . از نظر عوامل خطر بروز بيماريهاى قلبى 
عروقى، بالاترين ميزان بيمارى بيان شد ه د ر اين افراد  د يابت با 20/4د رصد  وكمترين ميزان بيمارى اظهار 
شد ه چربى خون با 3/1 د رصد  مى باشد . بيشتر افراد  سابقه بيمارى د ر خانواد ه ( 64/3 د رصد ) د ارا بود ند .
نتيجه گيري: وضعيت د موگرافى سلامت سفيران نشان مى د هد  كه وضعيت سلامت و عوامل خطر بروز 
بيماريهاى قلبى عروقى سفيران چند ان مطلوب نيست و بيماريهاى غير واگير از مهمترين مشكلات آنان 

بود ه و با برنامه ريزى آموزشى مى توان د رجهت ارتقاى سلامت اين گروه مهم ازجامعه اقد ام نمود .

كليد واژه: سلامتى، سفيرسلامت، بيمارى قلبى عروقى  

محمد  صاد ق محجوبى
بهداشت  آموزش  ارشد  كارشناسى  رشته  دانشجوى 
علوم  دانشگاه  بهداشت،  دانشكده  سلامت،  ارتقاى  و 

پزشكى مشهد
د كتر واحد يان 

سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار، 
دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، 

ايران.
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.

 

بررسى وضعيت سلامت و بيماريهاى د يابت و قلبى عروقى د ر سفيران سلامت روستايى
 مركز بهد اشت شماره يك مشهد  د رسال 1397
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چكيد ه
مقد مه: د ر د نياى امروز، سرمايه هاى انسانى به عنوان با ارزش ترين منابع سازمانى، به سازمان معنا و 
مفهوم مى بخشند  و زمينه تحقق اهد اف سازمانى را فراهم مى كند . رشد  و توسعه سازمانها و د ر پى آن 
جامعه و كشور، د ر گرو استفاد ه صحيح از سرمايه هاى انسانى است. يكى از شاخص هاى پيشرفت و توسعه 
كشورها د اشتن سرمايه هاى انسانى كارا و بهره ور و توانمند  است. اگر جامعه اى از اين مزيت رقابتى 
برخورد ار نباشد  به طور قطع نمى تواند  به هد فهاى مورد  نظر خود  د ست يابد .  د هه اخير، جهان با يك 

تحول سريع فناورى اطلاعات و ارتباطات و نياز همه گير به بازآموزى و ياد گيرى مواجه ساخته است. 
روش بررسى: از بين شركتهاى فعال د ر سطح استان شركت آب و فاضلاب روستايى استان انتخاب و 
. ابزار گرد اورى اطلاعات  تعد اد  546 پرسنل كه مشغول به فعاليت هستند  مورد  بررسى قرار گرفتند  
شامل سطح تحصيلات و جنسيت و وضعيت تاهل افراد  استخراج و توسط نرم افزار spss مورد  تجزيه 

و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: د ر مجموع 26 شهرستان استان خراسان رضوى با تعد ا د  546 نفر د ر مطالعه شركت د اشتند . 
ازاين تعد اد  63 نفر پرسنل رسمى، 91 نفر پيمانى و 194 نفر مد ت معين و 197 نفر به صورت طرحى 
و شركتى بود ند . تعد اد  63 نفر فوق ليسانس (11د رصد )و 273 نفر ليسانس (50 د رصد )و 61 نفر فوق 
د يپلم (11د رصد )و 68 نفر(12 د رصد ) د يپلم و كمتر بود ند . اكثر افراد ، مرد ( 358) نفر (65 د رصد ) و 

434 نفر (80د رصد  )متاهل بود ند . 
نتيجه گيري: بررسى وضعيت سواد  پرسنل نشان مى د هد  كه بيشتر افراد  شاغل، د اراى سواد  ليسانس 
و بالاتر بود ه اند  و تعد اد  افراد  با سواد  د يپلم و كمتر د ر جامعه كارمند ى كاهش يافته است و اين امر 
امكان بهره برد ارى از تكنولوژى هاى نوين براى تامين نيازهاى آموزشى و ارتقاى سلامت را راحت تر 

فراهم مى سازد .

كليد واژه: سواد ، پرسنل، نيازهاى آموزشى

 

بررسى وضعيت د موگرافى و سواد  پرسنل شاغل استان خراسان رضوى 
و نيازهاى آموزشى آنها د ر سال 97

ناهيد  رزمخواه
بهداشت،  معاونت  سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش 

دانشگاه علوم پزشكى مشهد
پرستو واحد يان شاهرود ى

تربيتى،  علوم  دانشكده  روانشناسى،  رشته  دانشجوى 
دانشگاه فردوسى مشهد

د كتر محمد  واحد يان شاهرود ى 
سلامت،  ارتقاى  و  بهداشت  آموزش  گروه  دانشيار، 

دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد
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چكيد ه
مقد مه: ميانسالى د وره  زند گى پس از جوانى و پيش از سالمند ى است و اكثر محققان، سنين 30 تا 59 سال 
را به عنوان سن ميانسالى د ر نظر مى گيرند . اين مرحله از حيات طلايى ترين د وره زند گى محسوب مى شود  
و زنان د ر مقايسه با مرد ان تغييرات و عوارض ناشى از افزايش سن بيشترى را د ر اين مرحله از زند گى 
تجربه مى كنند . ميانسالى عوارض مختلف و متعد د ى را براى زنان به د نبال د ارد  ازجمله  اين عوارض 
مى توان به بيمارى هاى مزمن جسمى و روانى ناتوان  كنند ه اشاره كرد  كه كيفيت زند گى زنان ميانسال را 

به  شد ت تحت تاثير قرار د اد ه است.
روش كار : از بين 24 هزار نفر جمعيت منطقه تحت پوشش مركز بهد اشت شهرى روستايى همت آباد ، 
100 زن مراجعه كنند ه به مركز بهد اشت كه د ر سنين 30 تا 59 سال بود ند  به طور تصاد فى انتخاب و 
پرسشنامه اى شامل اطلاعات د موگرافيك وارزيابى  سلامت د ر مورد  آنها تكميل گرد يد  .د اد ه ها با نرم 

افزارspss  آناليز شد ند        .
يافته ها: ميانگين سن زنان    7,6± 38,5   سال بود . ميانگين وزن kg  1,3  ± 66,1  و ميانگين قد   
 75,2. بود ند   د ار  خانه  افراد   د رصد    92,1 و  متاهل  بررسى  مورد   افراد   د رصد    90,1 بود .   157  ±5,5
د رصد  افراد  (76نفر) ذكر كرد ند  كه تحرك لازم براى سلامتى را د ارند  . 77,2 د رصد  افراد  ( 78 نفر) 
هيچ نوع د خانيات، مصرف خود سرانه مسكن ها و آرامبخش و خواب آورها و مصرف مواد   و مشروبات 
الكلى را ند اشتند . 87,1 د رصد  افراد  از نظر روانشناختى د چار هيچ نوع اختلالى نبود ند . ميانگين فشارخون 
  26,8± 5,3   bmi سيستولى افراد 1,5 ± 105 و فشارخون د ياستولى  9,5  ± 6,64 مى باشد . ميانگين

مى باشد .86,1 د رصد  افراد  مشكل قلبى ند اشتند  و فقط 4 د رصد  افراد  د يابت د اشتند .
نتيجه گيري: اين مطالعه نشان مى د هد  كه وضعيت سلامت جامعه بسيار متغير است، ميزان د يابت د ر 
افراد  مورد  بررسى برابر استاند ارد  هاى كشورى مى باشد  و همين ميزان هم اگر چه مشكل بزرگى د ر جامعه 
محسوب مى شود  اما مى توان با آموزش د ر جهت كاهش آن اقد ام نمود  همچنين ميزان افراد  مبتلا به 

مشكلات قلبى و عروقى، د ليل بر نياز به اجراى اقد امات بيشتر د ر امر پيشگيرى مى باشد . 

كليد واژه: ميانسالى، سلامت، زنان 

زهرا آسا 
 دانشجوى كارشناسى ارشد آموزش بهداشت و ارتقاى 
سلامت، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، 

مشهد، ايران.
د كتر محمد  واحد يان شاهرود ى  

دانشيار  گروه آموزش بهداشت و ارتقاى سلامت و مركز 
دانشكده  سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات 

بهداشت، دانشگاه علوم پزشكى مشهد، مشهد، ايران.

 

بررسى وضعيت سلامت زنان ميانسال حاشيه شهر مشهد  د ر سال 97
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چكيد ه
مقد مه:  توسعه اجتماعى و نيل به د اشتن جامعه سالم، بى شك نيازمند  مشاركت جامعه د ر ابعاد  مختلف 
د ركنفرانس  كه  است  همه،  براى  بهد اشت  جهانى  استراتژى  اساسى  اصول  از  اجتماعى  مشاركت  است. 
آلماتى (1987) به تصويب سران جهان نيز رسيد ه است. مشاركت جامعه فرايند ى است كه از طريق آن 
جامعه بطور فعالانه و آگاهانه د ر اتخاذ تصميمات، اجراى برنامه ريزى ها و سياست ها، توسعه خد مات، 
ارزشيابى و ساير اقد امات براى رسيد ن به سلامت د خيل باشد . به عبارت د يگر كليد  د ستيابى به جامعه 
و  كشور  د ر  مشاركت بويژه  نقش  و بررسى  مطالعه تبيين  اين  از  مشاركت اجتماعى است. هد ف  سالم، 

حوزه هاى تاثيرگذار بر مشاركت اجتماعى است.
معتبر  علمى  پايگاه هاى  د ر  الكترونيكى  جستجوى  از  استفاد ه  با  مرورى،  مطالعه  اين  د ر  بررسى:  روش 
انگليسى و فارسى و با تكيه و تاكيد  بر مطالعات و پژوهش هاى انجام شد ه توسط محققان بومى و ايرانى، 
باكليد واژه هاى مشاركت اجتماعى، سلامت اجتماعى، توسعه اجتماعى و جامعه سالم، 78 مقاله انتخاب شد  

و پس از مطالعه د قيق، مطالب از 32 مقاله مرتبط با موضوع استخراج شد .
به  فرد ى  مشاركت  از  بيش  اجتماعى  توسعه  كه  د اد   نشان  گرفته  صورت  پژوهش هاى  بررسى  يافته ها: 
مشاركت جمعى نيازمند  است و عد م مشاركت اجتماعى به عنوان عاملى براى شكست برنامه هاى توسعه 
ارزيابى شد ه است. د اد ه هاى موسسات ذيربط و مطالعات محققان بيانگر اين است كه جايگاه كشورمان از 
لحاظ توسعه اجتماعى د ر حد  قابل قبول نيست. پژوهش هاى گوناگونى بر روى فاكتور هاى تاثير گذار بر 
مشاركت صورت گرفته است كه نشان د اد  مقوله هاى سرمايه اجتماعى، اعتماد  اجتماعى، هنجارها، ميزان 

آگاهى جامعه و مهمتر از همه نقش خانواد ه و زنان د ر ميزان مشاركت اجتماعى افراد  بسيار مهم است.
نتيجه گيري: بايد  بسترها و زمينه هاى مناسب براى ترويج و تشويق جامعه براى مشاركت و يكپارچگى 
د ر تحقق جامعه سالم فراهم گرد د . ميزان مشاركت جامعه بجز شرايط و محيط زند گى و خانواد ه و اركان 
آن به عوامل د يگرى همچون سلامت روان، نوع نگرش افراد  و ميزان اعتماد  آنها به سازمانها و نهاد  هاى 
تصميم گيرند ه و د ولت حاكم بر جامعه مرتبط بود ه و نيازمند  پيوند ى عميق ميان موارد  ذكر شد ه است. 
با بكارگيرى ابزارها و د ستاورد هاى نوين حوزه ى آموزش و همچنين بهره گيرى از تكنولوژى هاى عصر 
ميزان  ميتوان  اجتماعى  رسان هاى  پيام  و  مجازى  و  اينترنتى  شبكه هاى  رايانه،  تلويزيون،  مانند   حاضر 

مشاركت اجتماعى را تا حد  زياد ى تسهيل و افزايش د اد .  

كليد  واژه: مشاركت اجتماعى، توسعه اجتماعى، سلامت اجتماعى، جامعه سالم
  

 

نقش و جايگاه مشاركت اجتماعى د ر توسعه و سلامت اجتماعى و تحقق جامعه سالم
( مطالعه مرورى )

حامد  واعظى
پزشكى،  آموزش  رشته  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
ايران.  مشهد ،  پزشكى  د انشكد ه  پزشكى،  آموزش  گروه 

نويسند ه مسئول: 051-38002435
 vaezih2@mums.ac.ir

حسين كريمى مونقى 
استاد  د انشگاه، عضو هيأت علمى گروه آموزش پزشكى، 

د انشكد ه پزشكى مشهد ، ايران

  



 626

 

 

چكيد ه
مقد مه: خود كارآمد ى يكى از عوامل تاثيرگذار د ر توانمند ى ماد ران به عنوان عامل خود مراقبتى كود ك 
است. حواد ث يكى از شايع ترين عوامل مرگ و ناتوانى كود كان است. لذا مطالعه حاضر با هد ف بررسى 
تاثير آموزش به د و روش د استان گويي و خود آموز بر خود كارآمد ى ماد ران د ر زمينه پيشگيري از حواد ث 

كود كان صورت پذيرفته است. 
 روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه كارآزمايي ميد اني تصاد في شد ه است كه بر روى 60 ماد ر 
اجرا گرد يد ه است. ابزار پژوهش پرسشنامه محقق ساخته اى است كه روايى و پايايى آن به اثبات رسيد ه 
است. جلسات آموزشى د ر 24 جلسه آموزش اصول پيشگيرى از حواد ث شايع استان به د و روش د استان 
گويى و خود آموز اجرا و تجزيه و تحليل اطلاعات با نرم افزار SPSS-19 و آزمون هاى آمارى توصيفى و 

استنباطى صورت گرفت.
د اد   افزايش  د ارى  معنى  بطور  را  ماد ران  خود كارآمد ى  نمره  گويى  د استان  روش  به  آموزش  يافته ها:   
بررسى  د ر   .(P=0/4) نبود د ار  معنى  خود آموز  گروه  د ر  نمره  افزايش  اين  كه  حالى  د ر   (P<0/0001)
تغييرات نمرات قبل و سه ماه بعد  از مد اخله نيز د استان گويى بطور معنى د ارى بيشتر از گروه خود آموز 

 .(P=0/007) نمره خود كارآمد ى ماد ران را افزايش د اد
 نتيجه گيري: آموزش به روش د استان گويى اثربخشى بيشترى بر خود كارآمد ى ماد ران د ر پيشگيرى از 
حواد ث د ارد  لذا با توجه به كم هزينه و آسان بود ن اين روش پيشنهاد  مى شود  د ر برگزارى كلاس هاى 

آموزشى مرتبط د ر سطح جامعه از اين روش استفاد ه شود .
  

كليد  واژه: د استان گويى، خود آموز، خود كارآمد ى، حواد ث كود كان

زهرا وحد انى نيا 
تحقيقات  مركز  پرستارى،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
علوم  د انشگاه  برسلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  بيرجند ،  بيرجند ،  پزشكى 

،09156675015
 vahdane@bums.ac.ir

 بى بى فاطمه باقر نژاد  حصارى
مركز  سلامت،  ارتقاى  و  آموزش  د كترى  د انشجوى 
تحقيقات عوامل اجتماعى موثر برسلامت، د انشگاه علوم 

پزشكى بيرجند ، بيرجند ، ايران 

  

 

 اثر بخشى  د استان گويى بر خود كارآمد ى ماد ران د ر پيشگيرى از 
حواد ث د ر مقايسه با روش خود آموز
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت مجموعه اى از مهارتها و توانايى به كارگيرى آنها د ر موقعيت هاى سلامت بود ه و 
بررسى و شناخت سطح سواد  سلامت افراد  به برنامه ريزان كمك مى كند  تا راهكارهاى مناسب را جهت 
ارتقاء سواد  سلامت آنان ارائه نمايند . ارتقاء سواد  سلامت يكى از راههاى موثر د ر توانمند سازى افراد  
د ر پيشگيرى از بيماريها و حواد ث است. خفگى يكى از حواد ثى است كه ساليانه جان بسيارى از افراد  
را د ر معرض خطر قرار د اد ه تا جايى كه خفگى ناشى از انسد اد  مجارى تنفسى منجر به مرگ بسيارى 
از كود كان مى گرد د  كه عمد تاً بد ليل غفلت والد ين صورت مى گيرد . لذا مطالعه حاضر با هد ف بررسى 
ميزان سواد  سلامت ماد ران د اراى كود كان 1 تا 59 ماهه شهر بيرجند  د ر زمينه پيشگيرى از خفگى و 

آسپپيراسيون انجام شد ه است.
 روش بررسى: مطالعه توصيفى تحليلى حاضر بر روى 60 نفر از ماد ران مراجعه كنند ه به 4 پايگاه شهر 
بيرجند  انجام شد ه و سواد  سلامت آنان با استفاد ه از پرسشنامه محقق ساخته اى كه روايى و پايايى آن به 
اثبات رسيد ه بود  (α=0/8) سنجيد ه شد ه و تجزيه و تحليل اطلاعات با استفاد ه از آزمونهاى كاى اسكوئر، 

تى تست مستقل و آزمونهاى محاسبه ميانگين صورت گرفته است.
 يافته ها: مطالعه حاضر نشان د اد  كه ميانگين سن ماد ران 5/1 29سال و ميانگين سن كود كان 16/8 
22/8 ماه بود . 25٪ ماد ران شاغل و 75٪ خانه د ار بود ند . 16٪ د اراى تحصيلات ابتد ايى، 48٪ تحصيلات 
متوسطه و 35٪ ماد ران د اراى تحصيلات د انشگاهى بود ند . بررسى ميانگين نمرات هر حيطه نشان د اد  
كه آگاهى ماد ران نسبت به سن د ر اختيار گيرى اجسام ريز د ر اختيار كود ك د ر حد  مطلوبى نبود ه و 
د ر زمينه اصول كلى پيشگيرى از خفگى كود كان، اگاهى متوسطى د اشتند  د ر بررسى نگرش ماد ران نيز 
متاسفانه اغلب ماد ران معتقد  بود ند  كه يك ماد ر حتى اگر خواب آلود  است بايد  به نوزاد ش شير بد هد  و 
د ر بررسى عملكرد  ماد ران، اكثر ماد ران بيان نمود ه اند  كه كود ك زير 5 سال خود  را با اسباب بازيهايش 

تنها رها مى كنند .
 نتيجه گيري: اين بررسى نشان مى د هد  كه توانمند ى ماد ران د ر زمينه پيشگيرى از خفگى كود كان د ر 

حد  متوسطى بود ه و د ر برخى موارد  نياز به آموزش بيشتر و تغيير رفتار د ارند .  

كليد  واژه: سواد  سلامت، ماد ر، كود ك، خفگى  

 

 سواد  سلامت ماد ران شهر بيرجند  د ر زمينه پيشگيرى از خفگى
 و آسپپيراسيون كود كان

زهرا وحد انى نيا 
تحقيقات  مركز  پرستارى،  آموزش  ارشد   كارشناس   *
علوم  د انشگاه  برسلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  بيرجند ،  بيرجند ،  پزشكى 

،09156675015
 vahdane@bums.ac.ir

 سيد ه سميه اصغرى
كارشناس ارشد  علوم و صنايع غذايى، مركز تحقيقات 
پزشكى  علوم  د انشگاه  برسلامت،  موثر  اجتماعى  عوامل 

بيرجند ، بيرجند ، ايران 
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چكيد ه
شد ه  شناخته  خوبى  به  ها  بيمارى  كاهش  و  پيشگيرى  د ر  سلامت  د هند ه  ارتقا  رفتارهاى  نقش  مقد مه: 
است. جوانان نقش مهمى د ر شكل گيرى نسل آيند ه و ارتقاء سلامت د ر جامعه د ارند . از آنجايى كه سن 
د انشگاه يكى از د وره هاى مهم د ر جوانان است، بنابراين اين د وره مى تواند  يكى از زمان هاى حياتى براى 
ايجاد  رفتارهاى ارتقاء سلامت باشد  لذا اين مطالعه با هد ف بررسى رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت د ر 

د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى زنجان انجام شد ه است.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د ر سال 1397 بر روى 480 نفر از د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى 
زنجان با روش نمونه گيرى تصاد فى چند  مرحله اى انجام شد . د اد ه ها توسط پرسشنامه استاند ارد  سبك 
 SPSS جمع آورى گرد يد . سپس د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار (HPLP II) زند گى ارتقاء د هند ه سلامت
نسخه 22، آمار توصيفى (توزيع فراوانى و د رصد ) و آزمون هاى يو من ويتنى و ضريب همبستگى اسپيرمن 

تحليل شد .
يافته ها: نتايج  مطالعه نشان د اد  كه ميانگين و انحراف معيار رفتارهاي ارتقاء د هند ه سلامت د ر د انشجويان 
6/34 ± 127/4 بود . د ر بين ابعاد  رفتارهاي ارتقا د هند ه سلامت، رشد  معنوي و فعاليت بد ني به ترتيب 
بيشترين و كمترين ميانگين را د اشتند . نتايج آزمون يو من ويتنى نشان د اد  كه بين ميانگين نمره ابعاد  
مسئوليت پذيرى د ر برابر سلامت (P=0/02 )، فعاليت بد نى (P=0/001) و رشد  معنوى (P=0/005) د ر 

د انش آموزان د ختر و پسر تفاوت آمارى معناد ارى وجود  د ارد .
نتيجه گيري:  نتايج نشان د اد  كه ميانگين نمره رفتارهاي ارتقا د هند ه  سلامت د ر د انشجويان د انشگاه 
علوم پزشكي زنجان  د ر حد  متوسط است. بنابراين برنامه ريزي آموزشي براي بهبود  وضعيت رفتارهاي 

ارتقاء سلامت د انش آموزان ضروري است.  

كليد  واژه: سبك زند گى، ارتقاء سلامت، د انشجو، پزشكى

محبوبه د انش نيا
وابستگى سازمانى ( آموزش بهد اشت و ارتقاء سلامت، 
و  بهد اشت  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  پيراپزشكى، 

د رمانى زنجان، زنجان، ايران )
خد يجه حاجى ميرى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  (آموزش  سازمانى  وابستگى 
و  بهد اشت  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  پيراپزشكى، 

د رمانى زنجان، زنجان، ايران)
محمد  مسعود  وكيلى

ارتقاء  و  بهد اشت  (آموزش  سازمانى  وابستگى   *
د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  سلامت، 
بهد اشت و پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى و خد مات 
نويسند ه   .( ايران  زنجان،  زنجان،  د رمانى  بهد اشتى 

مسئول:  09121412520
vakili@zums.ac.ir      

 

ارزيابى رفتارهاى ارتقاء د هند ه سلامت د ر د انشجويان 
د انشگاه  علوم پزشكى زنجان، ايران 
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چكيد ه
مقد مه: امروزه سواد  سلامت يكى از مباحث مهم د ر سلامت عمومى است، زيرا ارتباط بين نتايج ضعيف 
سلامت و سواد  سلامت پايين به خوبى شناخته شد ه است. اكثر د انشجويان علوم پزشكى پس از فارغ 
التحصيلى به عنوان يك ارائه كنند ه خد مات بهد اشتى مشغول به كار خواهند  شد ، بنابراين ارزيابى سواد  
بهد اشتى اين گروه ضرورى به نظر مى رسد . لذا اين مطالعه با هد ف ارزيابى سطح سواد  سلامت د انشجويان 

د انشگاه علوم پزشكى زنجان انجام شد .
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى د ر سال 2018 د ر بين 480 د انشجوى د انشگاه علوم پزشكى زنجان با 
استفاد ه از روش نمونه گيرى تصاد فى چند  مرحله اى د ر ايران انجام شد . د اد ه ها با استفاد ه از پرسشنامه 
سلامت سواد  بزرگسالان ايرانى (HELIA) جمع آورى گرد يد . د اد ه هاى 471 نفر از شركت كنند گان با 

استفاد ه از آمارهاى توصيفى و آزمون يو - من ويتنى با نرم افزار SPSS نسخه 22 تحليل شد .
يافته ها: ميانگين سنى د انشجويان شركت كنند ه د ر مطالعه 1/76 ±  20/56 سال بود . نتايج  مطالعه 
نشان د اد  كه ميانگين نمره سواد  سلامت 13/7 ± 70/04 است. د ر ميان ابعاد  سواد  سلامت، بيشترين 
و كمترين ميانگين نمره به ترتيب به ابعاد  د رك  (17/5 ± 75/66) و تصميم گيرى (16/9 ± 63/24)  
مطالعه 7/6٪ (36 نفر)  از د انشجويان سواد  سلامت  ناكافى، ٪32/5  يافته هاى  مربوط بود . بر اساس 
(153 نفر) سواد  سلامت نه چند ان كافى، 43/7٪ (206 نفر) سواد  سلامت كافى و 16/1٪ (76 نفر) سواد  

سلامت عالى د اشتند .
نتيجه گيري: با توجه به محد ود  بود ن سواد  سلامت تقريبا د ر 40 د رصد  از د انشجويان د انشگاه علوم 
پزشكى و اهميت موضوع سواد  سلامت و ارتباط آن با پيامد هاى مرتبط با سلامت؛ برنامه ريزى مناسب 
براى بهبود  سواد  سلامت به ويژه د ر اين گروه به عنوان « ارائه د هند گان مراقبت هاى بهد اشتى د ر آيند ه» 

ضرورى است.  

كليد  واژه: سواد  سلامت، د انشجو، پزشكى

 

بررسى سواد  سلامت د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى زنجان
 

خد يجه حاجى ميرى
سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  (آموزش  سازمانى  وابستگى 
و  بهد اشت  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  پيراپزشكى، 

د رمانى زنجان، زنجان، ايران)
محبوبه د انش نيا

وابستگى سازمانى ( آموزش بهد اشت و ارتقاء سلامت، 
و  بهد اشت  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش 
بهد اشتى  خد مات  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  پيراپزشكى، 

د رمانى زنجان، زنجان، ايران )
محمد  مسعود  وكيلى

ارتقاء  و  بهد اشت  (آموزش  سازمانى  وابستگى   *
د انشكد ه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  سلامت، 
بهد اشت و پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى و خد مات 
نويسند ه   .( ايران  زنجان،  زنجان،  د رمانى  بهد اشتى 

مسئول:  09121412520
vakili@zums.ac.ir      
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چكيد ه
مقد مه: حاملگى د ر زند گى هر زنى رويد اد  بزرگى است و ترس از زايمان يك مشكل شايع د ر زنان نخست 
زا د يد ه مى شود  كه مى تواند  تجربه اى ناخوشايند  را د ر زند گى به وجود  آورد   از طرفى نيز با افزايش 
د رخواست براى انجام زايمان سزارين انتخابى همراه است. به نظر مى رسد  د رمان هاى شناختى رفتارى 
مى تواند  روش خوبى براى حذف يا كاهش ترس از زايمان باشد . اين پژوهش با هد ف بررسى اثر بخشى 
آموزش شناختى رفتارى با تمركز عزت نفس بر ترس از زايمان د ر زنان نخست زا طراحى گرد يد ه است.

روش بررسى: مطالعه ى حاضر كارآزمايى بالينى است كه از فرورد ين لغايت ابان 1394 د ر بيمارستان 
ميلاد  شهر تهران بر روى 46 زن نخست زا انجام شد ه است. ترس از زايمان بوسيله ى پرسش نامه ى 
نگرش زايمان و عزت نفس بوسيله ى پرسش نامه ى عزت نفس روزنبرگ بررسى شد . زنان شكم اول 
با حاملگى كم خطر كه د ر سه ماهه ى د وم حاملگى بود ند  و نمره ى 28 و بالاتر از پرسشنامه ى نگرش 
زايمان و نمره ى صفر و كمتر از پرسشنامه ى عزت نفس روزنبرگ كسب كرد ند  وارد  پژوهش شد ند  
و به طور تصاد فى به د و گروه آزمون و شاهد  ( 22 نفر گروه آزمون و 24 نفر گروه شاهد ) تقسيم شد ند . 
گروه آزمون تحت 8 جلسه ى گروهى آموزش شناختى- رفتارى با تمركز عزت نفس و گروه شاهد  تحت 
مراقبت هاى روتين بارد ارى قرار گرفتند . د و هفته بعد  از اتمام جلسات مجد اد  پرسشنامه هاى مذكور توسط 
د و گروه آزمون و شاهد  تكميل گرد يد  و نتايج با استفاد ه از نرم افزار spss نسخه ى 20 و آزمون هاى 

آمارى من ويتنى يو  مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت.
د ر  زايمان (13/14-  از  ترس  نمره  تغييرات  ميانگين  كنترل،  گروه  به  نسبت  مد اخله  گروه  د ر  يافته ها: 
برابر 2/58- ؛ P) د و هفته بعد  از آخرين جلسه د رمانى كاهش معنى د ارى د اشت(P<0/001). همچنين 
ميانگين تغييرات نمره عزت نفس (6/86 د ر برابر 0/08؛ P<0/001) د و هفته بعد  از آخرين جلسه د ر 

گروه مد اخله نسبت به كنترل به طور معنى د ارى افزايش د اشت.
نتيجه گيري: زنان بارد ارى نخست زايى كه تحت اموزش گروهى شناختى-رفتارى با تمركز عزت نفس 
قرار گرفتند  نسبت به گروه شاهد  نمره ى ترس زايمان كمتر و نمره ى عزت نفس بالاترى د اشتند . نتايج 
تحقيق اهميت گروه د رمانى شناختى – رفتارى با تمركز عزت نفس را د ر كاهش ترس از زايمان و ارتقا 
عزت نفس زنان بارد ار نخست زا تاييد  مى كند . پيشنهاد  مى شود  اين پروتكل د ر كلاس هاى آماد گى براى 

زايمان اجرا شود  كه گام مهمى د ر سلامت ماد ر و كود ك و د ر نتيجه سلامت جامعه خواهد  بود .

كليد  واژه: ترس زايمان، بارد ارى، اموزش بهد اشت، بهد اشت ماد ر و كود ك

كتايون وكيليان
* د انشيار (بهد اشت بارورى، مامائى، د انشكد ه پزشكى، 

علوم پزشكى اراك،اراك،ايران )- نويسند ه مسئول: 
09123249840

 dr.kvakilian@arakmu.ac.ir

محبوبه خورسند ى
بهد اشت،  د انشكد ه  بهد اشت،  سلامت،  (ارتقا  د انشيار 

علوم پزشكى اراك،اراك،ايران )
مريم پور جند قى

د ر  مشاوره   ) ارشد   كارشناسى  اموخته  د انش 
پزشكى  علوم  پزشكى،  د انشكد ه  مامائى،  مامائى، 

اراك،اراك،ايران)

 

كاهش ترس زايمان با آموزش شناختى رفتارى – يك مد اخله براى 
ارتقا سلامت روان زنان بارد ار
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چكيد ه
مقد مه: پوسيد گى زود  رس د ند ان د ر د وران كود كى به عنوان يكى از بيمارى هاى د هان و د ند ان د ر اين 
د وره از زند گى شيوع بالايى د ارد ،  لذا اين مطالعه با  هد ف بررسى تاثير مد اخله آموزشى نظريه محور بر 
ارتقاء رفتار پيشگيرى كنند ه از پوسيد گى د ند ان د ر ماد ران د اراى كود ك سه تا شش سال د ر شهرستان 

فومن انجام شد   .
روش بررسى: مطالعه از نوع مطالعات مد اخله ايى  نيمه تجربى و جمعيت مورد  مطالعه ماد ران د اراى 
كود ك 3 تا 6 سال مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى – د رمانى شهرستان فومن بود ند  .نمونه گيرى به 
روش  تصاد فى ساد ه براى د و گروه مد اخله و كنترل  ود ر بين ماد راني كه به مراكز بهد اشتي  شهر فومن 
رفتار  تئورى  بر  مبتنى  شد ه  طراحى  پرسشنامه   ها    د اد ه  گرد آورى  ابزار  گرفت.  كرد ند ،انجام  مراجعه 
برنامه ريزى كه مراحل روايى و پايايى را طى كرد ه بود . تجزيه و تحليل  د اد ه ها د ر د و مرحله قبل و بعد  

از مد اخله با استفاد ه از نرم افزار SPSS نسخه 20  و آزمونهاى آمارى توصيفى و تحليلى انجام گرفت .
هنجار هاى  نگرش،  آگاهي،  ميانگين  د ر  د ارى  معنى  آمارى  تفاوت  كه  د اد   نشان  نتايج  يافته ها: 
انتزاعى،قصد ،د رك كنترل رفتارى و رفتار استفاد ه از مسواك براى كود كان  د ر بين ماد ران د اراى  كود ك 

.(.P<0/001) 3-6سال گروه آزمون بعد  از مد اخله آموزشى نسبت به گروه كنترل ايجاد  شد
نتيجه گيري: استفاد ه از روش آموزشى طراحى شد ه  بر اساس تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه د ر ماد ران 
د اراى كود ك 3-6 سال مى تواند   د ر پيشگيرى و ارتقاى رفتارهاى بهد اشت د هان و د ند ان كود كان  موثر 

واقع شود .

كليد واژه: تئورى رفتار برنامه ريزى شد ه،. پوسيد گى د ند ان.ماد ران د اراى كود ك 3-6 سال، پيشگيري

 

بررسى تاثير مد اخله آموزشى نظريه محور بر ارتقاء رفتار پيشگيرى كنند ه 
از پوسيد گى د ند ان د ر ماد ران د اراى كود ك سه تا شش سال 

عفت هاتف نيا
د انشگاه  بهد اشت  د انشكد ه  نيااستاد يار  هاتف  عفت   *

علوم پزشكى البرز،كرج،ايران.
افسانه على نصب

آموزش  ارشد   كارشناس  د انشجوى  نصب  على  افسانه 
بهد اشت د انشكد ه بهد اشت د انشگاه علوم پزشكى البرز، 

كرج،ايران.
مصطفى قربانى

مصطفى قربانى استاد يار د انشكد ه پزشكى د انشگاه علوم 
پزشكى البرز،كرج،ايران.
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چكيد ه
مقد مه: پاسخگويي سيستم بهد اشت و د رمان (HSR) مربوط به انتظارات غيرطبى و منطقي بيمار است. 
تمايل و خواست بيماران و خانواد ه ها براى مشاركت فعالانه تر د ر تصميمات و برنامه هاى د رمانى خود  
مى باشد . تحقق آن نمايانگر د ستيابى به سطح مطلوبى از كيفيت غيربالينى خد مات سلامت مى باشد . شرايط 
كارى متفاوت منجر به سطوح مختلف پاسخگويى د ر هر بخشى مى شود . تاكنون اين موضوع د ر بخش 
زنان و زايمان انجام نشد ه است. بنابراين، اين مطالعه با هد ف تعيين پاسخگويى نظام سلامت د ر بخش 

زنان و زايمان بيمارستان هاى د انشگاه علوم پزشكى مشهد  د ر سال 1396انجام شد .
روش بررسى: اين مطالعه توصيفى-مقطعى د ر چهار بيمارستان آموزشى مشهد  انجام شد . تعد اد  400 
بيمار با نمونه گيرى تصاد فى به نسبت تعد اد  تخت هر بيمارستان انتخاب شد ند . پس از اخذ رضايت 
آگاهانه، اطلاعات با پرسشنامه ى د موگرافيك، پرسشنامه ى 32سوالى(8مولفه) سازمان جهانى بهد اشت 
جمع آورى شد . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS16 توسط آمار توصيفى، ضريب همبستگى پيرسون، 

رگرسيون خطى تجزيه و تحليل شد ند .
شد ه  گرفته  نظر  د ر  مناسب  سطح  د ر  نمره  اين  بود .   53/99 ± پاسخگويى 20/85  كل  نمره  يافته ها: 
از  پرسشنامه  نمره 8مولفه ى  كرد ند .  ارزيابى  خوب  را  پاسخگويى  ميزان  بسترى (٪41,8)  بيمار  و 167 
بالاترين به پايين ترين به شرح زير است:محرمانه بود ن، د سترسى به شبكه هاى حمايت اجتماعى، توجه 
مراقبت هاى  د هند ه  ارائه  انتخاب  و  استقلال  مناسب،  كيفيت  با  اوليه  امكانات  ارتباطات،  عزت،  فورى، 
بهد اشت. ارتباط معكوس و معنى د ارى بين سن، سطح تحصيلات و مد ت بسترى شد ن با HSR وجود  
د اشتند   را   HSR كل  نمره  با  همبستگى  بيشترين  كه  مولفه هايى  پيرسون  همبستگى  براساس  د اشت. 
و   (rp=0/905،P<0/001) مناسب  ارتباط   ،(rp=0/904،P<0/001) افراد    كرامت  به  احترام  شامل: 

خود مختارى(rp=0/834،P<0/001) بود ند .
نتيجه گيري: نمره كل پاسخگويي غيرطبى بيمارستان ها د ر بخش زنان و زايمان د ر سطح خوب بود .از 
آنجايى كه ارزيابى بيماران از پاسخگويى سيستم بهد اشتى د ر اين بخش بيشترين همبستگى را با احترام 
تا  كنند   توجه  عوامل  اين  به  بيشتر  بايد   بيمارستان ها  د اشته،  خود مختارى  و  ارتباطات  افراد ،  كرامت  به 

بيمارانشان راضى باشند .  

كليد  واژه: رفتارهاى جستجوى سلامت، رفتارهاى جستجوى د رمان، افتاد گى اعضاى لگن، زنان، پژوهش 
كيفى

  

زهرا هاد ى زاد ه طلاساز 
د انشجوي د كتري تخصصي بهد اشت باروري، د انشـكد ه 
پرسـتاري و مامـايي، عضو كميته تحقيقات د انشجويي 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد ، مشهد ، ايران
على وفايى نجار

د رمانى،  بهد اشتى  خد مات  مد يريت  د كترى  استاد ،   *
و  بهد اشت  گروه  بهد اشتى،  علوم  تحقيقات  مركز 
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  مد يريت، 

مشهد ، مشهد . نويسند ه مسئول: 09155158269  
VafaeeA@mums.ac.ir

كيوان شريعتى نژاد 
و  پرسـتاري  د انشـكد ه  زيستى،  آمار  ارشد   كارشناسى 

مامـايي، د انشگاه علوم پزشكي مشهد ، مشهد ، ايران
فريبا عسكرى

د انشجوي د كتري تخصصي بهد اشت باروري، د انشـكد ه 
پرسـتاري و مامـايي، عضو كميته تحقيقات د انشجويي 

د انشگاه علوم پزشكي مشهد ، مشهد ، ايران

 

پاسخگويى نظام سلامت د ر بخش زنان و زايمان بيمارستان هاى د انشگاه 
علوم پزشكى مشهد  د ر سال 1396
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چكيد ه
مقد مه: سواد  سلامت يكى از مهارت هاى شناختى اجتماعى تعيين كنند ه انگيزه و توانايى افراد  براى به 
د ست آورد ن و د سترسى به اطلاعات، د رك و استفاد ه از آنها براى ارتقا و حفظ مناسب سلامتى افراد  
است. مطالعات گذشته نشان د اد ه است افراد  د اراى سواد  سلامت كم، عملكرد  بهد اشتى جسمانى و روانى 
ضعيف ترى نسبت به سايرين د ارند . سواد  سلامت از جمله مفاهيم غيرقابل مشاهد ه و اند ازه گيرى(متغير 
از  بتواند   كه  د اريم  آمارى  روشهاى  به  نياز  مفهوم  اين  تحليل  و  تجزيه  د ر  علت  همين  به  است  پنهان) 
متغيرهاى پنهان استفاد ه كنند . يكى از روشهاى پيشرفته آمارى د ر تحليل متغيرهاى پنهان، رگرسيون 
كلاس پنهان مى باشد . تاكنون تاثى عوامل مؤثر بر سواد  سلامت با روشهاى مقد ماتى آمارى ارزيابى شد ه 
است. د ر اين مطالعه برآنيم تا با استفاد ه از مد ل پيشرفته رگرسيون كلاس پنهان، عوامل مرتبط با سواد  

سلامت را ارزيابى كنيم.
روش بررسى: مطالعه حاضر به صورت مقطعى-تحليلى و د ر سال 1397 انجام شد  جامعه آمارى مورد  
مطالعه كليه افراد  د انشجويان علوم پزشكى مشهد  بود . حجم نمونه مورد  نياز د ر اين مطالعه براساس نمونه 
گيرى طبقه اى با تخصيص متناسب  تعيين شد . بر اين مبنا با د رنظر گرفتن هر د انشكد ه به عنوان يك 
طبقه، متناسب با تعد اد  د انشجويان هر د انشكد ه، تعد اد ى د انشجو به طور تصاد فى از د انشجويان انتخاب 
براى  هليا  سلامت  سواد   پرسشنامه  و  شناختى  جمعيت  اطلاعات  ليست  چك  از  مطالعه  اين  د ر  شد ند . 
ارزيابى سطح سواد  سلامت استفاد ه شد . براى ارزيابى تاثير عوامل مرتبط با سواد  سلامت (به عنوان متغير 

پنهان)، از رگرسيون كلاس پنهان استفاد ه شد . 
يافته ها: د ر حد ود  40٪ از د انشجويان د ختر و 10٪ آنان متأهل و اكثر د انشجويان (٪60) د اراي مد رك 
نشان  پنهان  كلاس  رگرسيون  نتايج  بود .  هليا 69,39±12,87  پرسشنامه  نمره  ميانگين  بود ند .  ليسانس 
د اد  د ر حد ود  19٪ د انشجويان د ر كلاس با سواد  آگاهى خيلى بالا، 49٪ بالا و 32٪ د ر كلاس با آگاهى 
متوسط قرار گرفتند . رابطه سن، جنسيت، وضعيت تاهل و مقطع تحصيلى با سطح سواد  آگاهى د انشجويان 

معناد ار بود .
نتيجه گيري: سطح سواد  سلامت د انشجويان د ر سطح بالا ارزيابى شد  كه اين موضوع بيانگر عملكرد  

مناسب سازمان هاى متولى بود ه است. 
توافق بين نتايج رگرسيون كلاس پنهان و روش سنتى امتياز د هى بيانگر برازش مناسب مد ل بود .  

كليد  واژه: سواد  سلامت، رگرسيون كلاس پنهان، د انشجويان، مشهد   

 

بررسى سواد  سلامت و عوامل مؤثر بر آن د ر د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى مشهد : 
يك رگرسيون كلاس پنهان

امير رضا پورحسين
تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران.
جمشيد  جمالى

تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه   *
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل 
نويسند ه  ايران.  مشهد ،  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه 

مسئول: 05131892700،
 Email: jamalij@mums.ac.ir  

وحيد  قوامى
تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران.
حميد  حيد ريان ميرى

تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران.
آرزو اروجى

تحقيقات  مركز  اپيد ميولوژى،  و  زيستى  آمار  گروه 
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر  مؤثر  اجتماعى  عوامل 

د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، مشهد ، ايران.
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چكيد ه
مقدمه: امروزه لزوم آگاهى د اد ن به كود كان و نوجوانان د ر سنين مختلف، د رباره مسائل جنسى، بيشتر از 
زمان هاى گذشته احساس مى شود .آموزش و مراقبت جنسى؛ مانند  هر آموزش اصيل د يگر ؛ بايد  به جا و 
به موقع انجام گيرد . از طرف د يگر، اين آموزش بايستى بر اساس برنامه نظام مند  و مد ل هاى آموزشى 
صورت پذيرد  تا نتايج مطلوب حاصل گرد د .پژوهش حاضر با هد ف تعيين تأثير مد اخله آموزشى براساس 
مد ل بزنف بر مهارت ماد ران د ر خصوص مراقبت جنسى  ازكود كانشان، تهران 96 – 1395انجام گرد يد .

روش بررسى: د ر اين مطالعه كه به صورت مد اخله اى- نيمه تجربى با گروه شاهد  انجام شد  96 ماد ر 
د اراى كود ك پيش د بستانى( 6-5 ساله ) از پيش د بستانى هاى شهر تهران انتخاب و مورد  بررسى قرار 
گرفتند .ماد ران به صورت تصاد فى،به د وگروه مد اخله وگروه شاهد  تقسيم شد ند .ابزار بررسى پرسشنامه اى 
محقق ساخته بر اساس مد ل بزنف شامل  د و بخش (سوالات د موگرافيك ) وسازه هاى (نگرش،هنجارهاى 
انتزاعى، عوامل قاد ركنند ه، قصد  رفتارى ورفتار) بود  كه روايى وپايايى آن مورد  تاييد  قرار گرفت.پس از 
انجام پيش آزمون بر اساس نيازهاى آموزشى،  برنامه ومحتواى آموزشى مبتنى برمد ل بزنف تهيه ود ر 
گروه  مد اخله  به اجرا د ر آمد .تجزيه و تحليل د اد ه ها با كمك نرم افزار spss  نسخه 23  و آزمون هاى 

پارامترى t و آزمون ناپارامترى من-ويتنى وآزمون كاى-د و صورت گرفت.
يافته ها: ميانگين نمره نگرش ، هنجارهاى انتزاعى ، قصد  رفتارى  و رفتار د ر هر د و گروه قبل از مد اخله 
نگرش،  نمره  ميانگين  د ر  را  د ارى  معنى  اختلاف  آموزش  از  بعد   نتايج  ند اشت.اما  د ارى  معنى  اختلاف 
هنجارهاى انتزاعى، قصد  رفتارى و رفتارنشان د اد  (P <0/001). عوامل قاد ر كنند ه د ر هر د و گروه قبل 

و بعد  از مد اخله تفاوت معنى د ارى را نشان ند اد .
نتيجه گيري:نتايج اين مطالعه بيانگر آن است كه مد اخله آموزشى بر اساس مد ل بزنف بر مهارت ماد ران 
د ر خصوص مراقبت جنسى ازكود كانشان مى تواند  بر نگرش، هنجارهاى انتزاعى، قصد  رفتارى و رفتار 

ماد ران تأثيرگذار باشد .

كليد  واژه: مد ل بزنف، مراقبت جنسى كود كان، ماد ران 

شبنم هاشمى بخشى
د انشجوى د وره كارشناسى ارشد ، گروه آموزش بهد اشت 
آزاد   د انشگاه  پزشكى،  علوم  سلامت،د انشكد ه  ارتقاء  و 

اسلامى واحد  علوم و تحقيقات ، تهران، ايران
زهرا جليلى

سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  د انشيار،گروه   *
تهران،  اسلامى،  آزاد   د انشگاه  تحقيقات،  و  علوم  واحد  

ايران. نويسند ه مسئول:
Zahra .jalili@gmail.com

محمود  محمود ى مجد  آباد ى فراهانى
د كتراى آمار پزشكى، گروه آمار زيستى، واحد  علوم و 

تحقيقات، د انشگاه آزاد  اسلامى، تهران، ايران

 

تأثير مد اخله آموزشى تئوري محور برمهارت ماد ران د ر 
خصوص مراقبت جنسى ازكود كانشان



635 

 

 

چكيد ه
 مقد مه: د يابت بارد ارى با عوارض حاد  و مزمن د ر ماد ر و نوزاد  همراه است. يكى از  راهكار هاى مهم د ر 
كنترل قند  خون و پيشگيرى از عوارض د يابت،آموزش رژيم غذايى است اين مطالعه با هد ف بررسى 

آموزش تغذيه د ر كنترل قند  خون ماد ران مبتلا به د يابت بارد ارى انجام شد . 
روش بررسى: اين پژوهش نيمه تجربى بر روى 60 نفر از ماد ران مبتلا به د يابت بارد ارى و بارد ارى تك 
قلو و سن بارد ارى24 هفته و بالاتر كه جهت مراقبتهاى بارد ارى به مراكز بهد اشتى شهر زابل مراجعه 
كرد ه بود ند  انجام شد .نمونه ها د ر د و گروه مد اخله و كنترل قرار گرفتند  .د ر گروه مد اخله آموزش رژيم 
غذايى بصورت 6 جلسه آموزشى كه شامل ميزان مصرف كربوهيد راتها، چربيها و مصرف مواد  غذايى 
با قند  پايين و همچنين ثبت تغييرات رژيم غذايى د ر د فتر ياد د اشت آموزش د اد ه شد  . ابزار گرد  آورى 
د اد ه ها پرسشنامه اى بود  كه قبل از مد اخله و د و هفته بعد  از آموزش تكميل شد و با استفاد ه از نرم افزار 

SPSS21 تجزيه و تحليل شد .
يافته ها: د و گروه از نظر سن، شاخص تود ه بد ن و ميزان قند  خون قبل از مد اخله تفاوت آمارى معنى 
د ارى ند اشتند  . (P<0/05) پس از مد اخله، ميانگين ميزان قند  خون ناشتا د ر د و گروه تفاوت آمارى 
معنى د ارى را نشان د اد .(P<0/05) .همچنين ازوزن هنگام تولد  و نوع زايمان تفاوت معنى د ارى بين د و 
گروه د يد ه شد . (P<0/002) اما ميزان وزن گيرى ماد ران د ر د و گروه تفاوت معنى د ارى را نشان ند اد . 

نتيجه گيري: نتايج نشان د اد  كه آموزشهاى مناسب رژيم غذايى به ماد ران مبتلا به د يابت بارد ارى د ر 
كنترل قند  خون و عوارض ناشى از آن موثر است.

كليد  واژه:آموزش، د يابت بارد ارى، قند  خون ناشتا،رژيم غذايى

 

تاثير آموزش رژيم غذايى به ماد ران د ر كنترل د يابت بارد ارى 
 

زهره ساد ات هاشمى بنجار
مامايى،د انشكد ه  مامايى،گروه  علمى  هيئت  عضو 
زابل،زابل- پزشكى  علوم  مامايى،د انشگاه  و  پرستارى 

ايران. 09153462686
zohrehh@gmail.com

مهين بد خش 
مامايى،د انشكد ه  مامايى،گروه  علمى  هيئت  عضو 
زابل،زابل- پزشكى  علوم  مامايى،د انشگاه  و  پرستارى 

ايران
مهربانو اميرشاهى

و  پرستارى  مامايى،د انشكد ه  علمى،گروه  هيئت  عضو 
مامايى،د انشگاه علوم پزشكى زابل،زابل-ايران
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چكيد ه
نظير  مقاربتى  بيمارى هاى  به  ابتلا  براى  مهم  خطر  عامل  يك  جنسى  نشد ه  محافظت  رفتارهاى  مقد مه: 
اچ آى وى/ايد ز به ويژه د ر ميان جوانان با ويژگى خود كنترلى پايين مى باشد  كه د ر روابط خود  كمتر 
از كاند وم استفاد ه مى كنند . لذا مطالعه حاضر به تبيين د لايل رفتارهاى جنسى محافظت نشد ه جوانان با 

ويژگى خود  كنترلى پايين پرد اخته است. 
روش بررسى: پژوهش حاضر يك مطالعه تركيبى توضيحى متوالى است كه د ر د و مرحله كمّى و سپس 
كيفى انجام شد ه است. مرحله اول يك مطالعه مقطعى است كه بر روى  400 نفر از جوانان 18 تا 25 
سال ساكن شهر زنجان انجام شد ه است. مرحله د وم يك مطالعه كيفى با رويكرد  تحليل محتواى قرارد اد ى 
است كه با هد ف توضيح يافته هاى مرحله اول مطالعه انجام شد . مشاركت كنند گان 11 نفر از جوانان 
با ويژگى خود كنترلى پايين بود ند  كه از طريف مصاحبه هاى نيمه ساختار يافته انفراد ى به توضيح د لايل 

رفتارهاى جنسى محافظت نشد ه خود  پرد اختند . 
يافته ها: رفتارهاى جنسى محافظت نشد ه د ر ميان جوانان با ويژگى خود كنترلى پايين به طور معناد ارى 
بالاتر بود  (P< 0/001). فقط 6/5 د رصد  جوانان با ويژگى خود كنترلى پايين د ر طى روابط جنسى خود  
از كاند وم استفاد ه مى كرد ند . د لايلى كه جوانان براى رفتارهاى جنسى محافظت نشد ه خود  ذكر كرد ند  
عبارت بود  از: احساس آسيب ناپذيرى د ر مقابل بيمارى ها، اعتماد  به شريك جنسى، احساس كاهش 
منفى  فشارهاى  كاند وم،  از  استفاد ه  به  جنسى  شريك  رضايت  عد م  كاند وم،  از  استفاد ه  د ر  جنسى  لذت 

همسالان، ترس از انگ د ر خريد  كاند وم و عد م آگاهى از راه هاى انتقال بيمارى هاى مقاربتى. 
نتيجه گيري: افزايش آگاهى د ر زمينه پايبند ى به استفاد ه از كاند وم د ر روابط جنسى مستلزم مد اخلات 

چند  بعد ى و مبتنى بر فرهنگ جامعه مى باشد .   

كليد  واژه: رفتار محافظت نشد ه جنسى، جوانان، مطالعه تركيبى   

مينا هاشمى پرست 
گروه  سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  استاد يار، 
مراغه،  مراغه،  پزشكى  علوم  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 

ايران
حميد  اله ورد ى پور   

سلامت،  ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  گروه  استاد ،   *
د انشكد ه بهد اشت و تغذيه، د انشگاه علوم پزشكى تبريز، 

تبريز، ايران. نويسند ه مسئول: 
Allahverdipourh@tbzmed.ac.ir

 

 تبيين رفتارهاى محافظت نشد ه جنسى جوانان با ويژگى خود كنترلى پايين : 
يك مطالعه تركيبى
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چكيد ه
مقد مه: كود كان  جز  گروه  اسيب  پذير  جامعه  مى باشند   كه بهبود   كيفيت  زند گى  د ر  كود كى  موجب  
روند  رشد   سالم  د ر كود ك  شد ه  و منجر  مى شود   تا  فرد  يك  چرخه  زند گى  خوب همراه  با سلامتى  
را  طى  كند   . اين مطالعه  با هد ف  بررسى  كيفيت زند گى  كود كان  پيش  د بستانى  شهرستان  جويبار 
انجام  شد ه  است  چكيد ه د ر حد اكثر 450 كلمه  و بصورت ساختارمند  تهيه گرد د . متن چكيد ه با قلم 
فارسى  B Nazanin شماره 12 نگارش شود . فاصله بين خطوط 1/15 د ر نظر گرفته شود .د ر اين بخش 
محقق با نوشتن مطالب كلى توجه خوانند ه را به سوى موضوع تحقيق متمايل مى كند  .د ر نوشتن مقد مه 
بهتر است موارد  زير را رعايت شود . ابتد ا يك تعريف از موضوع مورد  نظر ارائه نماييد  سپس مطالب 

مرتبط با مقد مه را د ر اين بخش قرار د هيد .
روش بررسى: پژوهش  حاضر  يك  مطالعه  توصيفى _  تحليلى  مى باشد  با  استفاد ه  از جد ول  مورگان  
تعد اد  نمونه  مشخص شد .  100 نفر  از  كود كان  پيش  د بستانى  شهرستان  جويبار   به  صورت  
تصاد فى  انتخابى  شد ند    . ابزار گرد آورى د اد ه ها شامل، پرسشنامه استاند ارد  كيفيت زند گى كود كان 
پيش از د بستان (1-6) ساله- TAPQOL بود . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS-18 مورد  تجزيه 

و تحليل قرار گرفت
يافته ها: يافته ها ى اين  مطالعه  نشان  د اد  كه   ميانگين نمره  كل  كيفيت  زند گى  كود كان  د ر  سطح  
مطلوب بود  .هميچن مشخص شد  كه  14/6 ٪ از  كود كان  د اراى  علائم  اگزما : 17/8 ٪ از  كود كان  
گريه  د ر شب. 30 ٪  كم  اشتها  بود ه  .21٪ از  غذا  خورد ن  امتناع  مى كنند .24٪ زود  رنج  و تحريك  

پذير  هستند .23٪ لجباز  و سركش  هستند  .30٪ از  كود كان  ترسو  بود ه  و  24٪عصبى  هستند   
نتيجه گيري: نتايج  اين  مطالعه  نشان  مى د هد   كه  اگرچه  سطح  كلى   كيفيت  زند گى  كود كان  د ر 
سطح  مطلوب  قرار  د ارد  . اما  د ر   كود كان  د ر  حيطه  عملكرد   شناختى  و  هيجانى    د اراى  سطح پايينى  
از نمرات  مى باشند  . بنابراين  پيشنهاد  مى شود   د ر مطلالعات  بعد ى د ر  حيطه هاى   عملكرد شناختى  و 

هيجانى  مد اخله  اى  جهت  بهبود   وضعيت كيفت  زند گى  كود كان  انجام  شود .
  

كليد  واژه: كود كان .كيفيت  زند گى . پيش د بستان

 

بررسى  كيفيت  زند گى كود كان   پيش د بستانى  شهرستان  جويبار  
 

سيد ه  شهربانو هاشمى
* كارشناسى  ارشد   اموزش بهد اشت . مركز بهد اشت  
مسئول:  نويسند ه  ايران.   . جويبار   . شهرى  يك  شماره  

،09112281337 
 nahidhashemi202@gmail.com

زهرا رحيمى  خليفه  كند ى
سلامت  ارتقا   و  بهد اشت   اموزش  د كترى  د انشجوى 
د انشكد ه    . سلامت   وارتقا   بهد اشت   اموزش  گروه  
بهد اشت  . د انشگاه  علوم پزشكى  ايران  . تهران  ايران  .

 راضيه  پيروزه
سلامت  ارتقا   و  بهد اشت   اموزش  د كترى  د انشجوى 
.د انشكد ه   سلامت  ارتقا  و  بهد اشت   آموزش  گروه    .
بهد اشت  . د انشگاه  علوم پزشكى  ايران  . تهران  .ايران 
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چكيد ه
سطح  ارتقاى  و  استان  اجتماعى  ظرفيتهاى  تمامى  از  گيرى  بهره  مطالعه  اين  انجام  از  هد ف  مقد مه: 
پاسخگويى و مسئوليت پذيرى د ستگاهها و سازمانها بود ه كه مقوله سلامت را به عنوان يك اولويت د ر 
سياست گذارى هاى كلان توسعه استان مطرح نمود ه و با بررسى و تحليل وضعيت عوامل اجتماعى موثر 
بر سلامت و تعيين چالش هاى سلامت استان د ر راستاى برقرارى عد الت و برابرى د ر حوزه هاى مختلف 

سلامت، نقش اساسى را د ر ارتقاى سطح سلامت مرد م استان ايفا نمايد . 
سازمان  استاند ارى،  نظارت  تحت  استان  سلامت  چالش هاى  تعيين  هد ف  با  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
استان  د ر  سازمان  د ستگاه/   29 همكارى  و  پزشكى  علوم  د انشگاه  محوريت  با  برنامه ريزى،  و  مد يريت 
همد ان با به كارگيرى مد ل پرسيد   انجام گرد يد . جهت تعيين چالش هاى سلامت از روش هاى كمى و 
كيفى استفاد ه شد . د ر اين مطالعه به منظور بررسى و تحليل وضعيت موجود ، ساختارهاى زير مجموعه 
سازمانى،  برون  و  د رون  گزاران  پيام  شوراى  جمله  از  غذايى استان  امنيت  و  سلامت  كارگروه  د بيرخانه 

اند يشگاه سلامت، خانه مشاركت مرد م و شوراى پيام رسان سلامت تشكيل گرد يد .
يافته ها: با بررسى اسناد  بالاد ستى 407 شاخص مرتبط با سلامت به پيام گزاران سلامت د ستگاه ها و 
معاونتهاى د انشگاه ابلاغ گرد يد ، سپس 202 شاخص با ذكر روند  5 ساله (90 تا 95) بازگرد اند ه شد  كه 
پس از بررسى د ر شوراى پيام گزاران سلامت با متد  كمى و كيفى 33 شاخص د اراى اولويت انتخاب 
گرد يد  و د ر مرحله بعد  شاخص هاى ذكر شد ه د ر اند يشگاه سلامت و خانه مشاركت مرد م به منظور تعيين 
چالش هاى نهايى سلامت با نظر اساتيد ، متخصصين و نمايند گان گروه هاى مرد مى مطرح شد  كه نهايتا 
7 چالش سلامت استان جهت طرح و تصويب د ر كاروه سلامت و امنيت غذايى، شوراى برنامه ريزى و 

توسعه استان و هيات امناى د انشگاه تعيين گرد يد . 
نتيجه گيري: حمايت طلبى از نهاد هاى حاكميتى مانند  استاند ارى و سازمان مد يريت و برنامه ريزى و 
جلب همكارى د رون سازمانى و برون سازمانى د ر تحليل مبتنى بر شواهد  وضعيت موجود  سلامت بسيار 

تأثير گزار مى باشد .
  

كليد  واژه: تعد اد  كليد  واژه ها بيت 3 تا 8 كلمه باشد 

د كترسيد ه زينب هاشمى 
* د كتراى تخصصى آموزش بهد اشت و ارتقاى سلامت، 
رئيس اد اره ارتقاى سلامت، معاونت اجتماعى، د انشگاه 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  همد ان،  همد ان،  پزشكى  علوم 

 ،081-32533315
 hashemi_boshra@yahoo.com

د كتر منوچهر كرمى 
و  علمى  هيأت  عضو  اپيد ميولوژى،  تخصصى  د كتراى 
معاونت  همد ان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  تحقيات  مد ير 
تحقيقات و فن آورى اطلاعات، د انشگاه علوم پزشكى 

همد ان، همد ان، ايران
د كتر رشيد  حيد رى مقد م

و  علمى  هيأت  عضو  ورزش،  فيزيولوژى  متخصص 
معاون اجتماعى د انشگاه علوم پزشكى همد ان، معاونت 

اجتماعى، د انشگاه علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران)
 د كتر سيد  حبيب اله موسوى بهار

هيأت  عضو  اد رارى،  مجارى  و  كليه  جراحى  متخصص 
د انشگاه  همد ان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  رئيس  و  علمى 

علوم پزشكى همد ان، همد ان، ايران
د كتر سيد  سعيد  شاهرخى 

استاند ارى،  همد ان،  استاند ارى  امنيتى  سياسى  معاون 
همد ان، ايران

 د كتر سيد  اسكند ر صيد ايى
هيأت  عضو  شهرى،  مد يريت  تخصصى  د كتراى 
و  مد يريت  سازمان  رياست  اصفهان،  د انشگاه  علمى 

برنامه ريزى، همد ان، ايران
 .

 

 تعيين چالش هاى سلامت استان همد ان د ر راستاى برنامه ششم 
توسعه با استفاد ه از مد ل پرسيد  
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چكيد ه
مقد مه: كمك به افراد  د رجهت انتخاب غذاهاى سالم براى ارتقاى سلامت جامعه ضرورى به نظر ميرسد  
و برچسبگذارى تغذيهاى يكى از اين رويكرد هاست كه با ارائه ى اطلاعات مفيد  د ربارهى محتواى مواد  
غذايى به انتخاب غذايى سالم و د ر نتيجه كاهش بيمارى هاى مربوط به تغذيه كمك ميكند . اين مطالعه 
برچسب هاى  د رمورد   اهواز  پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويان  عملكرد   و  نگرش  آگاهى،  تعيين  هد ف  با 

مواد غذايى د ر سال 96-1395 انجام شد هاست.
روش بررسى: د ر اين برررسى اپيد ميولوژيك–توصيفيمقطعى، 424 نفر از د انشجويان د ختر و پسر د انشگاه 
علوم پزشكى اهواز با روش نمونهگيرى تصاد فى انتخاب شد ند . پرسشنامه سوالات د موگرافيك، تن سنجى، 
 SPSSv19 آگاهى، نگرش و عملكرد  د ر مورد  برچسب غذايى براى هريك از آنها تكميل شد . از نرمافزار

جهت تجزيه و تحليل د اد هها استفاد ه شد .
ند اشت  وجود   مختلف  رشتههاى  د انشجويان  بين  آمارى  معناد ار  تفاوت  هيچ  آگاهى  نظر  از  يافته ها: 
  . (P<0/001)  د رحاليكه نگرش و عملكرد  بين رشته هاى مختلف تفاوت معناد ارى نشان د اد (P=0/07)
بيشترين نمره نگرش (13/54) و عملكرد  (6/09)  متعلق به د انشجويان د ند انپزشكى بود . با وارد  كرد ن 
متغير آگاهى، نگرش، د رآمد  و تحصيلات پد ر د ر معاد له رگرسيون مشخص شد  اين چهار متغير مسئول 
31/6 ٪ از تغييرات عملكرد  هستند  و د ر هر چهار مد ل پيشبينى تغييرات عملكرد  د رسطح 0/001> 

معنيد ار بود  و تحليل كلى نيز معنيد ار بود . 
اما  ند اشتند   بايكد يگر  تفاوتى  آگاهى  نظر  از  مختلف  رشتههاى  د انشجويان  اينكه  عليرغم  گيري:  نتيجه 
نگرش و عملكرد  د ربارهى برچسبغذايى بين رشتههاى مختلف كاملا متفاوت بود . بنابراين، تنها آگاهى 
باعث انتخاب غذايى صحيح نميشود . نياز به برگزارى كلاسهاى آموزش تغذيهاى براى توضيح اهميت 
تغذيه سالم و تفسير اطلاعات د رج شد ه بر روى برچسب مواد غذايى براى تاثير بر نگرش و نهايتا ايجاد  

عملكرد  صحيح ضرورى به نظر ميرسد .

كليد  واژه: آگاهى، نگرش، عملكرد ، برچسب مواد غذايى، انتخاب غذايى

 

بررسى آگاهى، نگرش و عملكرد  د انشجويان علوم پزشكى اهواز 
د رمورد  برچسبهاى مواد غذايى

احمد  زارعجاويد 
و  تغذيه  تحقيقات  مركز  علومتغذيه،  گروه  استاد يار 
د انشگاه  پيراپزشكى،  د انشكد ه  متابوليك،  بيماريهاى 

علومپزشكى جند يشاپور، اهواز، ايران.
حد يثه هاشمى يوسف آباد 

مركز  تغذيه،  علوم  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
علوم  د انشگاه  پيراپزشكى،  د انشكد ه  د يابت،  تحقيقات 

پزشكى جند ى شاپور، اهواز، ايران. نويسند ه مسئوول: 
،09171457681

 hashemihadis@yahoo.com

مينا مرود شتيپور
تحقيقات  كميته  علومتغذيه،  كارشناسى  التحصيل  فارغ 
د انشجويى، د انشكد ه پيراپزشكى، د انشگاه علوم پزشكى 

جند ى شاپور، اهواز، ايران.
محمد حسين حقيقى زاد ه

د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  اپيد ميولوژى،  و  آمار  گروه 
علومپزشكى جند يشاپور، اهواز، ايران 
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چكيد ه
مقد مه: ياد گيرى ايجاد  تغييرات نسبتاً پايد ار د ر رفتار بالقوه افراد  بر اثر تجربه مى باشد  و موفقيت د ر 
تحصيل و زند گى اجتماعى بستگى به آموختن شيوه هاى موثر ياد گيرى د ارد . و از آنجا كه رويكرد هاى 
نوين آموزشى بر استفاد ه از راهبرد هاى ياد گيرى و مطالعه د ر تسهيل فرايند  ياد گيرى و بهبود  عملكرد  
تحصيلى د انشجويان معطوف مى باشد ، اين پژوهش با هد ف بررسى راهبرد هاى مطالعه و ياد گيري وين 
اشتاين با ويژگيهاى فرد ى و سوابق تحصيلى د انشجويان پزشكى د انشگاه علوم پزشكى رفسنجان د ر سال 

1393 انجام گرد يد . 
روش بررسى: تحقيق توصيفى تحليلى حاضر به صورت مقطعى و به روش سرشمارى د ر ميان 354 نفر 
از د انشجويان پزشكى انجام پذيرفت. ابزار گرد آوري د اد ه ها ويرايش د وم پرسشنامه ي استاند ارد  80 
كنترل  انگيزش،  نگرش،  شامل  حيطه  د ه  د ر  پالمر  و  اشتاين  وين  ياد گيري  و  مطالعه  راهبرد هاي  سؤالى 
وقت، اضطراب، تمركز، پرد ازش اطلاعات، انتخاب ايد ه اصلي، راهنماي مطالعه، خود آزمايي و راهبرد هاي 
آزمون بود ( هر حيطه 8 سؤال). پس از ورود  د اد ه ها به نرم افزار SPSS17 با استفاد ه از روش هاى آمارى 

ANOVA، T-test، من ويتنى و كروسكال واليس اطلاعات مورد  تجزيه و تحليل قرارگرفت.
يافته ها: ميانگين نمرات راهبرد هاي مطالعه و ياد گيري د انشجويان د ر 10 حيطه كه حد اكثر نمره 40 
د اشت، براى اضطراب 25/89، نگرش 27/37، تمركز 24/6، پرد ازش اطلاعات 25/76، انگيزش 25/40، 
زمان 24/46و  مد يريت  مطالعه 24/23،  راهنماي  اصلي 26/68،  ي  ايد ه  انتخاب  خود آزمايي 23/42، 
راهبرد هاي آزمون 27/71 بود ، بيشترين نمره راهبرد هاي مطالعه و ياد گيري مربوط به راهبرد هاي آزمون 
و كمترين مربوط به راهبرد هاي خود آزمايي بود . اختلاف آمارى معنى د ارى بين د انشجويان د ختر و پسر 
مشاهد ه نشد . د ر راهبرد  راهنماى مطالعه بين د انشجويان بومى و غيربومى اختلاف آمارى معنى د ارى 
مشاهد ه شد . د ر نمره پرد ازش اطلاعات و راهبرد هاى مطالعه د انشجويان با سابقه مشروطى و غير مشروط 
اختلاف معنى د ارى مشاهد ه شد . د ر راهبرد هاى انگيزش و نگرش بر حسب د اشتن سابقه مشروطى و 
عد م سابقه مشروطى، راهبرد  نگرش بر حسب بومى و غير بومى بود ن، راهبرد هاى نگرش و راهبرد هاي 

آزمون بر حسب معد ل كل و راهبرد  نگرش بر حسب معد ل ترم قبل اختلاف معنى د ارى مشاهد ه شد.
نتيجه گيري: عملكرد  د انشجويان پزشكي رفسنجان د ر استفاد ه از راهبرد هاي مطالعه و ياد گيري از حد  
متوسط بالاتر بود . كه با توجه به نقش ارزند ه راهبرد هاى مطالعه و ياد گيرى د ر ارتقاى سطح ياد گيرى 
و پيشرفت تحصيلى، پيشنهاد  مى شود  راهبرد هاى مطالعه و ياد گيرى د ر برنامه آموزشى د انشجويان به 

صورت مد ون يا به صورت كارگاههاى آموزشى گنجاند ه شود .  

كليد  واژه: راهبرد هاى مطالعه و ياد گيرى، راهبرد هاى مطالعه وين اشتاين، ياد گيرى، د انشجويان پزشكى 

محمد  اسد پور
سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشتى  خد مات  گروه  استاد يار 
رفسنجان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه 

رفسنجان، ايران 
محسن عليزاد ه قربانى

رفسنجان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  عمومى،  پزشك 
رفسنجان، ايران
 زيبا شعبانى

علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  د اخلى،   گروه  د انشيار 
پزشكى رفسنجان، رفسنجان، ايران

احمد رضا صياد ى
و  پرستارى  د انشكد ه  روانپرستارى،  گروه  استاد يار 
رفسنجان،  رفسنجان،  پزشكى  علوم  د انشگاه  مامايى، 

ايران
مريم هاشميان

گروه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى   *
بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  ارتقاى  و  بهد اشتى  خد مات 
پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى  تحقيقات  كميته 
رفسنجان، د انشگاه علوم پزشكى رفسنجان، رفسنجان، 
ايران. نويسند ه مسئول:  09111009963،                                                                                    

Email: M.Hashemian183@Yahoo.com

 

 بررسى راهبرد هاى مطالعه و ياد گيري وين اشتاين با ويژگيهاى فرد ى و سوابق تحصيلى 
د انشجويان پزشكى د انشگاه علوم پزشكى رفسنجان
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چكيد ه
مقد مه: ECC يا پوسيد گى زود هنگام د وران كود كى، شكل خاصى از پوسيد گيهاى پيشرفته د رد وره د ند انى 
شيرى د ركود كان پيش از د بستان است . و به هرگونه پوسيد گى د رسطح صاف د ند ان بخصوص د ند انهاى 
اقتصاد ى  و  بيولوژيكى،اجتماعى  بيمارى  اتيولوژى  ميشود .  اطلاق  سال  كمتراز3  د رسنين  بالا  فك  قد امى 
مى باشد  . اخيرا مطالبى د ال برنقش پرستاركود ك د رحفظ سلامت د هان ود ند ان و پيشگيرى از بيماريهاى 
د هان ارائه شد ه است اين شواهد  ارتباط قوى بين سواد  سلامت،د رك تاثيراستفاد ه از اطلاعات سلامت 
براى رفتارهاى صحيح مرتبط با سلامت اوليه د وران كود كى را نشان مى د هند .بهبود  سواد  سلامت د ريك 
جمعيت منجربه موفقيت برنامه هاى سلامتى د رجامعه مى شود  .هد ف از اين مطالعه،بررسى آگاهى،نگرش 
 ECC و تمرين پرستاران د رجهت حفظ سلامت د هان كود كان پيش از ورود  به د بستان وتاثيرآن برشيوع

است .
روش بررسى: براى ارائه اين مقاله،مطالب و مقالات فارسى و انگليسى مد لاين،pubmed،كتب و مجلات 

سالهاى 2017-2000 بررسى شد ه است .
د هان  سلامت  با   د ررابطه  كود ك  پرستاران  آگاهى،نگرش  ارتباط  ارزيابى  براى  مطالعه  اين  يافته ها: 
كود كان پيش د بستانى انجام شد .اين بررسى نشان د اد  كه ارتباط بسيارقوى بين سواد  وآگاهى پرستاران 
وسلامت د هان اين كود كان وجود  د ارد .يافته ها نشان ميد هند  كه ضعف عمومى د رد انش و نگرش د رزمان 
اولين ملاقات د ند انپزشكى،زمان مناسب براى مسواك زد ن وشيرخورد ن هنگام خواب كود ك وجود د ارد  
. ماد ران نسبت به پرستاران،د انش و نگرش بيشترى د ارند  ولى ضرورتا عملكرد  بهترى د ارانيستند  كه 
ميتواند  به علت مشغله روزانه ماد ر، د رمقايسه با پرستارباشد .همچنين بررسى ها نشان مى د هند  عملكرد  
پرستارانى كه از بيش از پنج كود ك مراقبت مى كنند  ضعيفتراست كه ميتواند  بعلت تعد د  مسئوليت باشد  .
نتيجه گيري: پوسيد گى زود هنگام د وران كود كى، يك بيمارى مولتى فاكتوريال است كه عوامل بيولوژيكى، 
اجتماعى و اقتصاد ى د رآن د رگير ميباشند  .د ر بررسى نتايج به نظر مى رسد  د انش و عملكرد  پرستاران 
د ررابطه با سلامت د هان كود كان پيش د بستانى كمتراست و بايستى اهميت ارتباط سلامت د هان كود ك 
د رارتقاء سلامت د هان د رآيند ه به آنان نشان د اد ه شود . تحقيقات نشان مى د هند  كه پرستاران بايستى 
تاثيربسزايى  ميتواند   شيرى  د ند انهاى  پوسيد گى  و  هستند   مهم  كود ك  د ند انهاى  كه  باوربرسند   اين  به 
برسلامت كلى كود ك د اشته باشد  .همچنين ارتباط بين سواد  سلامت پايين پرستاريا مراقب، با سلامت 
د هان ضعيف كود ك،رفتارهاى سلامت د هان،د انش كيفيت زند گى و نحوه تغذيه وى اثبات گرد يد ه است 
. آموزش پرستاريا مراقب كود ك بايستى : آگاهى از اهميت د ند انهاى شيرى را افزايش د هد ،نقش تغذيه 
د رسلامت د هان كود ك رانشا ن د هد  وكمك به كود ك حين مسواك زد ن براى اطمينان از استفاد ه صحيح 

از مسواك را به وى بياموزد  .

كليد واژه: پوسيد گى زود هنگام د وران كود كى، سواد  سلامت، پرستاركود ك، آگاهى و نگرش 

 

تاثير سواد  سلامت  مراقبين كود ك، د ر پيشگيرى از پوسيد گى
 ECC  زود هنگام د وران كود كى 

آناهيتا همايون پور
* د ند انپزشك - رييس گروه سلامت د هان و د ند ان – 
مركز بهد اشت استان گلستان – د انشگاه علوم پزشكى 

گلستان – گرگان – ايران . 09111759331 
Email: anahitahomayounpour@gmail.com  
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چكيد ه
مقد مه:  يكى از عوامل موثر د ر بروز بيمارى هاى غيرواگير، بى توجهى به تغذيه و عاد ات غذايى ناسالم 
است. د ر ساليان اخير، سواد  تغذيه به عنوان مجموعه قابليت هاى افراد  د ر د ستيابى، د رك، ارزيابى و به 
كارگيرى اطلاعات مورد  نياز براى تصميم گيرى د ر زمينه تغذيه سالم مورد  توجه قرار گرفته است. با 
توجه به روند  رو به افزايش شيوع بيمارى هاى غيرواگير د ر كشور و ارتباط آنها با عوامل خطر رفتارى 
به ويژه تغذيه نامناسب و نيز اهميت سنجش سواد  سلامت از جمله سواد  تغذيه اى د ر طراحى و اجراى 
آموزان  د انش  تأثيرپذيرى  به  نظر  گرفت.  قرار  توجه  مورد   پژوهش  اين  اثربخش،  آموزشى  برنامه هاى 
د ر سنين ابتد ايى از معلمان خود ، و نقش معلمان بعنوان يك كانال ارتباطى مؤثر براى انتقال پيام ها و 
ياسوج  شهر  مد ارس  ابتد ايى  معلمان  پژوهش  هد ف  گروه  آموزان،  د انش  به  رفتارى  اصلاح  برنامه هاى 

انتخاب شد .
روش بررسى: د ر اين مد اخله نيمه تجربى، 110 نفر از آموزگاران ابتد ايى شهر ياسوج از مد ارس منتخب 
از د و منطقه آموزش و پرورش شهر ياسوج كه يكى به عنوان گروه مد اخله و د يگرى به عنوان گروه كنترل 
تعيين شد ه بود ، وارد  مطالعه شد ند . سواد  تغذيه اى با استفاد ه از ابزار تد وين و روا شد ه براى سنجش سواد  
تغذيه اى د ر جامعه ايرانى سنجيد ه شد  و با تحليل د اد ه ها، محتوا و ساختار آموزشى براى ارتقاى سواد  
تغذيه اى تد وين گرد يد . مد اخله آموزشى شامل د و جلسه آموزشى، ارسال د و نوبت پيامك و ارائه پمفلت 
آموزشى بود . د اد ه ها قبل و سه ماه بعد  از مد اخله با استفاد ه از نرم افزار آمارىSpss 16 تحليل شد ند .

يافته ها: پس از مد اخله، متغيرهاى سواد  تغذيه اى: د رك مطلب، واحد هاى غذايى (P<0/001)، د انش 
تغذيه اى (P=0/001)، سواد  محاسباتى (P=0/034) و برچسب غذايى (P=0/005) تفاوت معناد ارى را 

نشان د اد . تفاوت نمره ميانگين سواد  تغذيه اى د ر د و گروه، بعد از مد اخله معناد ار شد 
نتيجه گيري: نتايج اين پژوهش براى ارائه به تصميم گيرند گان د ر حوزه آموزش و پرورش و سياستگزاران 
حوزه سلامت د ر خصوص اصلاح عاد ات غذايى نامطلوب و نيز ارتقاى سلامت معلمان شهر ياسوج و د يگر 

بخش هاى استان، سود مند  خواهد  بود .

كليد  واژه: سواد  تغذيه اى، مد اخله، معلمان

مهناز همتى
ارتقاي  و  بهد اشت  آموزش  گروه  ارشد ،  كارشناس   *
بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز  سلامت، 
ايران.  ياسوج،  ياسوج،  پزشكي  علوم  د انشگاه  سلامت، 

نويسند ه مسئول: 07433336576
m_hemati90@yahoo.com

مهد ي اكبرتبارطوري
ياسوج،  پزشكي  علوم  د انشگاه  تغذيه،  گروه  د انشيار، 

ياسوج، ايران.
محسن شمس

بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز  د انشيار، 
سلامت، د انشگاه علوم پزشكي ياسوج، ياسوج، ايران.

افسانه بهروزپور
ارتقاي  و  بهد اشت  آموزش  گروه  ارشد ،  كارشناس 
بر  موثر  اجتماعي  عوامل  تحقيقات  مركز  سلامت، 

سلامت، د انشگاه علوم پزشكي ياسوج، ياسوج، ايران.

 

افزايش سواد  تغذيه اى معلمان: تاثير يك مد اخله آموزشى د ر شهر ياسوج
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چكيد ه
روان  سلامت  و  اجتماعي  حمايت  زند گي،  كيفيت  بين  رابطه  تعيين  منظور  به  حاضر  پژوهش  مقد مه: 

د انشجويان تبريز انجام گرفت.
روش بررسى: نمونه پژوهشى شامل 450 نفر از د انشجويان مشغول به تحصيل د ر د انشگاههاى  شهر 
تبريز بود . اين مطالعه از نوع مطالعات توصيفى- مقطعى بود . براى جمع آورى د اد ه ها از پرسشنامه هاى 
وضعيت  شناختى،  جمعيت  عوامل  شامل  مطالعه  مورد   متغيرهاى  شد .  استفاد ه  قسمتى،   3 استاند ارد  
اجتماعى-اقتصاد ى (SES)، حمايت اجتماعى و وضعيت سلامت عمومى روان، با استفاد ه از پرسشنامه هاى 
خود  گزارش د هى مورد  سنجش قرار گرفتند . تجزيه و تحليل آمارى با استفاد ه از نرم افزار SPSS  انجام 

شد .
يافته ها: رابطه معناد ارى بين حمايت اجتماعى با سلامت روانى و كيفيت زند گى با سلامت روانى مشاهد ه 
سلامت  كنند ه هاى  گويى  پيش  مهمترين  از  اقتصاد ى  وضعيت  و  زند گي  كيفيت  اجتماعي،  حمايت  شد . 

روان بود ند .
نتيجه گيري: كيفيت زند گى و حمايت اجتماعى از مهمترين پيش گويى كنند ه هاى سلامت روانى هستند . 
بنابراين، سياستگذاران سلامت  براى ارتقا سلامت روان بايد  بر كيفيت زند گى و حمايت اجتماعى جوانان 

تمركز كنند  و براى آيند ه اين نسل جوان برنامه ريزى كنند .

كليد  واژه: كيفيت زند گى، حمايت اجتماعى و سلامت روان

 

ارتباط بين كيفيت زند گى، حمايت اجتماعى و سلامت روان 
د ر ميان د انشجويان ايرانى

هاله هيزمى
سلامت،  ارتقا  و  آموزش  گروه  د كترى،  د انشجوى   *
د انشگاه علوم پزشكى و خد مات بهد اشتي د رماني تبريز

 ،09144089103
 Email: hhezomih@yahoo.com

رقيه عبد االله پور
د انشجوى كارشناسى بهد اشت عمومى، گروه آموزش و 
ارتقا سلامت، د انشگاه علوم پزشكى و خد مات بهد اشتي 

د رماني تبريز
عاطفه د اد گر

د انشجوى كارشناسى بهد اشت عمومى، گروه آموزش و 
ارتقا سلامت، د انشگاه علوم پزشكى و خد مات بهد اشتي 

د رماني تبريز
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چكيد ه
مقد مه: باورهاى د ينى افراد  از عوامل بسيار مهم و تأثيرگذار د ر بهد اشت روان و شاد كامى  بود ه و نگرش، 
شناخت و رفتار افراد  را تحت تأثير قرار مى د هد . د ر اين شاد كامى د ر زنان و ارتباط آن با باورهاى مذهبى 

مورد  بررسى قرار گرفت.
روش بررسى: اين مطالعه مقطعى بر روى 100 زنان مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى  به روش 
نمونه گيرى د ر د سترس  انجام شد . جمع اورى اطلاعات با استفاد ه از  پرسشنامه شامل سوالات مربوط 
به مشخصات فرد ى، پرسشنامه شاد كامى آكسفورد  و پرسشنامه جهت گيرى مذهبى آلپورت بود . د اد ه ها 
پس از جمع آورى توسط نرم افزار spss  و شاخص هاى آمارى توصيفى و تحليلى مورد  تجزيه و تحليل 

قرار گرفتند .
يافته ها: د ر اين مطالعه  57/8٪ زنان د اراى شاد كامى متوسط، 37/3٪ د اراى شاد كامى مطلوب و ٪4/9 
د اراى شاد كامى كم و نامطلوب بود ند . د ر رابطه با ارتباط باورهاى مذهبى و شاد كامى، ارتباط مستقيم و 
معناد ارى بين شاد كامى و باورهاى مذهبى د رونى (r=0/304،P=0/002) وجود  د اشت.  به طورى كه افراد  

.(P=0/001) با شاد كامى مطلوب ميانگين نمره بالاترى د ر باورهاى مذهبى د ورنى د اشتند
نتيجه گيري: اين پژوهش نشان د اد  كه شاد كامى اكثر زنان د ر حد  متوسط مى باشد  و ارتباط مستقيمى 
بين شاد كامى مطلوب زنان با باورهاى د ينى انان وجود  د ارد . لذا مى توان گفت انجام فعاليتهاي مذهبى 

مى تواند  سلامت روان زنان را ارتقاء د هد .
  

كليد  واژه: زنان متأهل، شاد كامى، باورهاى مذهبى د رونى و بيرونى

مرتضى خليلى 
شهركرد ،  علوم  د انشگاه  محيط،  بهد اشت  كارشناس   *

شهركرد ، ايران. نويسند ه مسئول:09133828540
پرستو يارمحمد ى

علوم  د انشگاه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجو 
شهركرد ، شهركرد ، ايران.

مريم اميد ى
علوم  د انشگاه  آموزشى،  مد يريت  ارشد   كارشناس 

شهركرد ، شهركرد ، ايران.
فرزانه صحرانشين

شهركرد ،  علوم  د انشگاه  عمومى،  بهد اشت  كارشناس 
شهركرد ، ايران.

 

 بررسى شاد كامى د ر زنان و ارتباط آن با باورهاى مذهبى
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چكيد ه
مقد مه: بيمارى د يابت، شايع ترين بيمارى متابوليك د ر جهان است كه مهم ترين شيوه مقابله با پيشرفت 
و بروز عوارض ناشى از آن، انجام خود مراقبتى توسط بيماران مبتلا به د يابت و حمايت از آنان مى باشد . د ر 
مطالعه حاضر سعى شد  ارتباط برخى سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى با متغيرهاى د موگرافيك بيماران 

د يابتى مورد  بررسى قرار گيرد .
جامعه  شد .  انجام   1396 سال  د ر  كه  بود   تحليلى  توصيفى-  مطالعه  يك  پژوهش  اين  بررسى:  روش 
پژوهشى د ر اين مطالعه، بيماران د يابتى نوع 2 تحت پوشش انجمن د يابت شهركرد  با حجم نمونه 194 
نفر و نمونه گيري به روش تصاد فى ساد ه بود . اطلاعات با استفاد ه از پرسش نامه د و قسمتى شامل اطلاعات 
د موگرافيك بيماران د يابتى و سوالات مربوط به تئورى شناختى اجتماعى د ر خصوص مراقبت از خود  بر 
اساس مقياس پنج د رجه اى ليكرت اند ازه گيرى شد . د اد ه هاى جمع آورى شد ه با استفاد ه از نرم افزار آمارى 

spss مورد  تجزيه و تحليل آمار توصيفى و استنباطى قرار گرفت. 
يافته ها: يافته هاى اين مطالعه نشان د اد  ميانگين نمرات خود كارآمد ى و خود تنظيمى د ر خصوص مراقبت 
از خود  د ر د ر بيماران د يابتى با سن پايين، به طور معناد ارى بيشتر از سايرين بود . تنها متغيرخود كارآمد ى 
د ر افراد  مجرد  به طور معناد ارى بيشتر از افراد  متاهل بود . ميانگين نمره انتظارات پيامد ، خود كارآمد ى و 
خود  تنظيمى به جزء حمايت  اجتماعى د ر افراد  با تحصيلات د انشگاهى به طور معناد ارى بيشتر از سايرين 
گزارش شد . د ر افراد  با سطح اقتصاد ى خوب، نمره خود كارآمد ى به طور معناد ارى بيشتر از سايرين بود . 
همچنين د ر كارمند ان نمره خود كارآمد ى و خود تنظيمى به طور معناد ارى بيشتر از سايرين گزارش شد . 
اساس  بر  د يابتى  بيماران  د ر  خود   از  مراقبت  د ر  د موگرافيك  عوامل  تأثير  به  عنايت  با  گيري:  نتيجه 
شناختى  تئورى  بر  مبتنى  سلامت  ارتقاى  مد اخلات  انجام  ضرورت  اجتماعى،  شناختى  تئورى  سازه هاى 

اجتماعى اجتناب ناپذير مى باشد .
  

كليد  واژه: سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى، متغيرهاى د موگرافيك، بيماران د يابتى  

 

 ارتباط برخى سازه هاى تئورى شناختى اجتماعى با متغيرهاى 
د موگرافيك بيماران د يابتى

پرستو يارمحمد ى
د انشگاه  بهد اشت،  آموزش  د كترى  د انشجو   *
مسئول:  نويسند ه  ايران.  شهركرد ،  شهركرد ،  علوم 

09132853598
سعيد  حيد رى

علوم  د انشگاه  بهد اشت،  آموزش  ارشد   كارشناس 
شهركرد ، شهركرد ، ايران.
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چكيد ه
مقد مه: رعايت رفتارهاى خود  مراقبتى د ر بيماران مبتلا به د يابت از عوامل اصلى كنترل د يابت مى باشد  
و سواد  سلامت د ر كنترل اين بيمارى نقش مهمى د ارد . مطالعه حاضر با هد ف بررسى ارتباط بين سواد  
د ر   A1C خون  قند   كنترل  شاخص  و  مراقبتى  خود   رفتارهاى  با  انتقاد ى  و  ارتباطى  عملكرد ى،  سلامت 

بيماران د يابتى نوع2 انجام گرفت.
روش بررسى:  اين مطالعه توصيفى – تحليلى بر روى 250 نفر از بيماران مبتلا به د يابت نوع 2 مراجعه 
كنند ه به بيمارستانهاى زير نظر د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى با استفاد ه از پرسش نامه هاى استاند ارد  
ارزيابى سواد  سلامت عملكرد ى، ارتباطى و انتقاد ى بيماران د يابتى(FCCHL)و خلاصه فعاليت هاى خود  
مراقبتى بيماران مبتلا به د يابت (SDSCA) مورد  سنجش قرار گرفتند . و از  آمار توصيفى، استنباطى، 

تحليل مسير و مد ل سازى معاد لات ساختارى (SEM) براى آزمون روابط بين سه پارامتر استفاد ه شد .
يافته ها: يا فته ها نشان مى د هند  متغير سواد  سلامت كل و خود  مراقبتى د اراى ضريب همبستگى0/2 و 
مقد ار معناد ار0/000 بود ه است. نتايج SEM تاييد  كنند ه ى رابطه معكو س و معنا د ارى بين متغيرهاى 
خود  مراقبتى و A1C بود ه است(=λ =0,27- ،P0,000) بين سواد  سلامت كل و خود  مراقبتى نيز رابطه 
مستقيمى گزارش شد ه است و همچنين افزايش سواد  سلامت كل به طور غير مستقيم باعث كاهش متغير 

A1C شد ه است.
نتيجه گيري: نتايج مطالعه نشان مى د هد  يكى ازمهمترين عوامل كاهش هموگلوبين A1C، خود  مراقبتى 
مى باشد . همچنين سواد  سلامت بر خود  مراقبتى تاثير د اشته است كه نشان از توجه به سواد  سلامت و 

تلاش د ر جهت بهبود  آن د ر افراد  مى باشد .

A1Cكليد  واژه: سواد  سلامت عملكرد ى، ارتباطى، انتقاد ى، خود  مراقبتى، هموگلوبين

على رمضانخانى
ايمنى،  و  بهد اشت  د انشكد ه  بهد اشت،  استاد ،آموزش 

د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى، تهران، ايران
سود ابه يارمحمد ى

ارتقاء  و  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى   *
علوم  د انشگاه  ايمنى،  و  بهد اشت  د انشكد ه  سلامت، 
مسئول:  نويسند ه  ايران.  تهران،  بهشتى،  شهيد   پزشكى 

09185600376
yarmohammadi62@yahoo.com، 

 

بررسى ارتباط بين سواد  سلامت عملكرد ى، ارتباطى و انتقاد ى با رفتارهاى خود  مراقبتى 
و شاخص كنترل قند  خون A1C د ر بيماران د يابتى نوع2  : معاد لات ساختارى
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چكيد ه
كنند ه  تعيين  مبانى  ترويج  د ر   پزشكى  علوم  د انشگاه هاى  علمى  هيأت  اعضاى  نقش  به  توجه  مقد مه:با 
اجتماعى د ر حيطه پژوهش، آموزش و بالين، مطالعه فوق با هد ف شناسايى عوامل تسهيل كننند ه جهت 

ترويج تعيين كنند ه اجتماعى سلامت د ر د انشگاههاى علوم پزشكى كشور از د يد گاه اساتيد  انجام شد . 
روش بررسى: مطالعه به روش كيفي و از نوع تحليل محتوااز طريق بحث گروهى تا رسيد ن به اشباع 
د اد هها انجام شد . د ر 4 بحث گروهى د ر گروههاى 6 نفره از اعضاى هيات علمى علاقمند  به مباحث تعيين 
كنند ه هاى اجتماعى سلامت انجام شد . نظرات اساتيد  كلمه به كلمه تايپ، مرور، كد گذاري و بلافاصله 
مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفتند . نمونهگزيني به روش هد فمند  آغاز و تجزيه و تحليل د اد هها، همزمان 
و بطور مقايسهاي با جمعآوري اطلاعات انجام گرفت. جهت اطمينان از صحت و استحكام تحقيق د اد ه ها 

از معيارهاى لينكولن و گوبا استفاد ه شد . 
يافته ها:تحليل د اد ه ها منجر به شكل گيري 5 طبقه گرد يد ، شامل1-عوامل فرد ى 2-عوامل د رون و برون 
سازمانى3 -هم افزايى علمى و آموزشى د انشگاه ها4)پايش وارزشيابى د انشگاههابر اساس شاخص تعيين 

كنند ه هاى اجتماعى سلامت5- عملكرد  مبتنى بر شواهد 
نتيجه گيري: به استناد نتايج حاصل ازاين مطالعه، د ر نظر گرفتن د يد گاه و نگرش اساتيد  د ر كنار ساختار 
شواهد   بر  مبتنى  و  مشاركتى  برنامه ريزى  و  ها  سياستگذارى  د ر  فرابخشى  رويكرد   سازمانى،  مناسب 
د رنهاد ينه سازى و اجراى رويكرد عوامل اجتماعى تعيين كنند ه سلامت د ر د انشگاهها نقش مهمى را ايفا 

مى كند .لذا پيشنهاد  مى گرد د  مطالعات بيشترى با تاكيد  بر طبقات استخراج شد ه انجام گيرد . 

كليد واژه: تعيين كنند ه هاى اجتماعى،,عوامل تسهيل كنند ه، اساتيد 

 

 شناسايى عوامل تسهيل كننند ه جهت ترويج تعيين كنند ه اجتماعى سلامت 
د ر د انشگاه هاى علوم پزشكى كشور از د يد گاه اساتيد 

سونيا اويسى
تحقيقات  مركز  ماد روكود ك،  بهد اشت  د كتراى 
بيمارى هاى متابوليك، د انشكد ه پزشكى، د انشگاه علوم 

پزشكى قزوين، قزوين، ايران
بهزاد  د مارى

گروه مولفه هاي اجتماعي سلامت، موسسه ملي تحقيقات 
سلامت، د انشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران

نسيم شاه قباد يان
توسعه  و  مطالعات  مركز  محيط،  بهد اشت  كارشناس 
قزوين،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  علوم  آموزش 

قزوين، ايران
مريم حاجى سيد  ابوترابى

توسعه  و  مطالعات  مركز  محيط،  بهد اشت  كارشناس 
قزوين،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  علوم  آموزش 

قزوين، ايران
 افسانه يخ فروش ها

* د كتراى آموزش پزشكى، د انشكد ه پزشكى، د انشگاه 
علوم پزشكى قزوين، قزوين، ايران. 02833340153

E-mail:star2000_y@yahoo.com, 
a.yakhforoshha@qums.ac.ir. 
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چكيد ه
مقد مه: عليرغم اهميت تعيين كنند ه هاى اجتماعى سلامت، انتقاد  به ضعف پاسخگويى اجتماعى د انشگاهها 
روبه افزايش است. با توجه به نقش اعضاى هيأت علمى د انشگاه هاى علوم پزشكى د ر  ترويج مبانى تعيين 
كنند ه اجتماعى د ر حيطه پژوهش، آموزش و بالين، مطالعه حاضرباهد ف ارزيابى اثربخشى بسته آموزشى 
تعيين كنند ه اجتماعى سلامت بر جنبه شناختى و نگرشى اساتيد  د انشگاه علوم پزشكى قزوين انجام گرفت. 
روش بررسى:اين پژوهش يك مطالعه نيمه تجربي و از نوع قبل و بعد بود كه جامعه مورد بررسي را35 
نفر از اعضاى هيات علمى  د انشگاه علوم پزشكى قزوين را تشكيل مي د اد .مراحل پژوهش شامل  فاز 
اول طراحى بسته آموزشى شامل طرح د رس، فيلم، د فترك اموزشى و راهنماى مد رس، سنجش روايى 
محتوايى (نظر خواهى از 10متخصص ) و پايايى ان د ر نمونه پايلوت، فاز د وم طراحى پرسشنامه محقق 
ساخته مشتمل بر مشخصات فرد ى، سوالات مربوط به شناخت و نگرش اساتيد  د ر زمينه تعيين كنند ه هاى 
اجتماعى سلامت. جهت كسب اعتبار علمى پرسشنامه هااز روش روايى محتوايى و براى تعيين اعتماد  
علمى آنها از روش باز ازمايى استفاد ه گرد يد . ضريب پايايى سوالات شناختى r=0,83  و ضريب پايايى 
سوالات نگرشى r=0,89 به د ست آمد . جهت بررسى تأثيربسته آموزشى،ميانگين نمرات شناختى،نگرشى 
اساتيد د ر قبل وبعد ازاجراي برنامه آموزشي بررسي شد . د اد ه ها با استفاد ه از نرم افزار SPSS و ازمون هاى 

تى زوج تحليل شد . 
يافته ها:از 34نفر شركت كنند ه د ر اين مطالعه  نيمى  (50٪)از آنهارا اساتيد  زن و نيم د يگر(50٪) را 
اساتيد  مرد  تشكيل د اد ند . ميانگين سنى اساتيد  5/83±40/23 بود . اكثريت شركت كنند گان(84/2٪) از 
اساتيد  بالينى بود ند . نتايج آزمون تى زوج نشان د اد  كه آموزش با استفاد ه از بسته اموزشى تأثير آمارى 

.((P0,001=وP0,002=) معناد ارى بر ميانگين جزء شناختى و نگرشى اساتيد  د اشته است
نتيجه گيري:نتايج مطالعه حاضر نشان د اد  كه استفاد ه از روشهايآموزشى اد غام يافته (متن، فيلم و كتابچه 
مولفه هاى  كاربست  و  ترويج  زمينه  د ر  اساتيد   نگرشى  و  شناختى  حيطه  ارتقاء  سبب  ميتواند   آموزشى) 
ساير  سازى  توانمند   برنامه هاى  د ر  شد ه  طراحى  آموزشى  بسته  مى گرد د   پيشنهاد   لذا  گرد د .  اجتماعى 

د انشگاههاى علوم پزشكى كشور اجرا گرد د .

كليد واژه: بسته آموزشى، تعيين كنند ه هاى اجتماعى، اساتيد 

افسانه يخ فروش ها
د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  پزشكى،  آموزش  د كتراى 

علوم پزشكى قزوين، قزوين، ايران
بهزاد  د مارى

گروه مولفه هاي اجتماعي سلامت، موسسه ملي تحقيقات 
سلامت، د انشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران

نسيم شاه قباد يان
توسعه  و  مطالعات  مركز  محيط،  بهد اشت  كارشناس 
قزوين،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  علوم  آموزش 

قزوين، ايران
مريم حاجى سيد  ابوترابى

توسعه  و  مطالعات  مركز  محيط،  بهد اشت  كارشناس 
قزوين،  پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  علوم  آموزش 

قزوين، ايران
سونيا اويسى

تحقيقات  مركز  ماد روكود ك،  بهد اشت  د كتراى   *
بيمارى هاى متابوليك، د انشكد ه پزشكى، د انشگاه علوم 

پزشكى قزوين، قزوين، ايران. 02833340153
soveysi@qums.ac.ir

 

اثربخشى بسته آموزشى تعيين كنند ه اجتماعى سلامت بر جنبه شناختى و 
نگرشى اعضاى هيات علمى د انشگاه علوم پزشكى قزوين
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چكيد ه
مقد مه:  ارزيابى كيفيت زند گى مرتبط با سلامت  و عوامل موثر بر آن د ر محيط هاى آموزشى ضرورت 
يافته است. بنابراين، هد ف اين مطالعه، بررسي كيفيت زند گي و عوامل موثر بر آن د ر نوجوانان د ختر و 

پسر شهر اقباليه مى باشد .
روش بررسى: اين پژوهش به صورت مقطعي(Cross sectional) انجام شد  و810 نفر از د انش آموزان 
د بيرستانى شهر اقباليه ازطريق نمونه گيري خوشه اي چند  مرحله ي انتخاب شد ند . ابزار جمع آورى 
اطلاعات، پرسشنامه هاى استاند ارد  كيفيت زند گى و پرسشنامه سنجش اضطراب پنهان اشپيلبرگر بود . 
آناليز د اد ه ها با استفاد ه  از نرم SPSS و آزمون هاى كولموگروف–اسميرنف، t مستقل و آزمون هاي آناليز 

واريانس يك طرفه و رگرسيون خطي چند گانه انجام شد . 
عملكرد   ابعاد   د ر  زند گي  كيفيت  نمره  ميانگين  بود .  آموزان 1±15/8سال  د انش  سني  ميانگين  يافته ها: 
بد ني77/91±21/80،  د رد    ،73/86±28/36 جسمانى  نقش  محد ود يت   ،89/01± جسماني15/60 
سلامت عمومي18/17±76/30 و نيروي حيات 21/54±63/99 و عملكرد  اجتماعي22/94 74/05±، 
كيفيت  كل  نمره  و   63/17± رواني36/68  نقش  محد ود يت  و   68/59  ±20/55 رواني  سلامت 
زند گى15/59± 73/36  بود . بر اساس نتايج رگرسيون خطي عوامل تأثيرگذار د ر حيطه هاي سلامت 
جسماني (جنسيت، اضطراب، ميزان تماشاى تلويزيون، BMI)،  محد ود يت عملكرد  جسمانى (اضطراب و 
تعد اد  فرزند ان)، محد ود يت نقش روانى(اضطراب و فعاليت روزانه)، د رد  بد نى(اضطراب و تعد اد  فرزند ان)، 
سلامت روانى(اضطراب)، انرژى، عملكرد  اجتماعى (اضطراب، جنسيت)، سلامت عمومى (اضطراب) بود . 

نتيجه گيري: ميانگين نمره كلى كيفيت زند گى افراد  تحت بررسي (15/59± 73/36 ) و بالاتر از متوسط 
بود .  با توجه به اينكه اضطراب با همه ابعاد  كيفيت زند گى د انش اموزان رابطه معكوسى د اشت، بنابراين 
توصيه مي شود  كه نظام سلامت  نسبت به غربالگري اضطراب د ر د انش آموزان  اقد ام نمود ه و تد ابير 

لازم را د ر اين زمينه اتخاذ نمايد .

كليد  واژه: كيفيت زند گى،  اضطراب، د انش آموزان 

 

بررسى كيفيت زند گي و عوامل موثر بر آن د ر د انش آموزان 
د بيرستانى د ختر و پسر شهر اقباليه 

د كتر اسماعيل كشاورز كلهر
د انشگاه  بهد اشتى،  عمومى،MPH،معاونت  پزشك 

علوم پزشكى قزوين، قزوين، ايران
د كتر حسن جهانى هاشمى

علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  آمار،  آموزشى  گروه 
پزشكى قزوين، قزوين، ايران
د كتر سعيد  آصف زاد ه

گروه آموزشى مد يريت، د انشكد ه پزشكى، د انشگاه علوم 
پزشكى قزوين، ايران

 افسانه يخ فروش ها
* د كتراى آموزش پزشكى، د انشكد ه پزشكى، د انشگاه 
علوم پزشكى قزوين، قزوين، ايران. 02833340153

E-mail:star2000_y@yahoo.com, 
a.yakhforoshha@qums.ac.ir. 
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چكيد ه
مقد مه: 25 د رصد  كود كانى كه به مد رسه مى روند ، به نوعى با مشكلات چشمى مواجهند  و از آن رنج 
مى برند  بر اساس گزارش هاى موجود ، 21 ميليون نفر ايرانى د چار عيوب بينايى هستند  و ضرورى است 
از د وران كود كى اختلالات بينايى به موقع تشخيص و د رمان شود . برخى از اين مشكلات، د ر صورت 
تشخيص و د رمان د يرهنگام، مى تواند  به بروز عوارض غيرقابل جبران د ر د ستگاه بينايى كود ك منجر شود  
و به همين د ليل معاينه و بررسى سلامت چشم ها د ر زمان مناسب اهميت ويژه اى د ارد  . د رمان انحراف 
و تنبلى چشم بايد  پس از تشخيص بلافاصله آغاز شود  و به تعويق افتاد ن آن د ر هر سال شانس بهبود ى 
را كمتر مى كند .يكى از راه هاى د رمان نارسايى هاى بينايى د ر كود كان را استفاد ه از عينك مناسب  مى باشد  
.والد ين لازم است با صبورى د ر ارتباط با د رمان فرزند ان خود  اقد ام و آن ها را تشويق به استفاد ه از 
عينك كنند .استفاد ه نكرد ن از عينك مشكلات بيشترى را د ر آيند ه براى كود ك به وجود  مى آورد  و بايد  
با اتخاذ تد ابير لازم و تشويق كود ك به اد امه د رمان و استفاد ه از عينك، مانع از ايجاد  اين مشكلات شد .

د ر  گيرى  نمونه  صورت  به  كود ك  تعد اد  100  مشهد   پرورش  و  آموزش  يك  ناحيه  از  بررسى:  روش 
د سترس انتخاب و تست بينايي سنجي اسنل چارت همراه با غربالگرى و كنترل وزن و قد  و نمايه تود ه 

بد نى متناسب با سن انجام شد . نتايج با نرم افزارSPSS 16 مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها: محد ود ه سنى كود كان از 7 تا 9 سال مى باشد . محد ود ه قد ى آنان از 108 تا 141 سانتى متر 
مى باشد  و محد ود ه وزن آنان از 17 تا 50 كيلو گرم مى باشد .5 د رصد  كود كان نسبت به سن خود  قد  
كوتاه د ارند  و 68 د رصد  BMI د ر محد ود ه نرمال و 23 د رصد  BMI د ر محد ود ه اضافه وزن و9 د رصد  
BMI د ر محد ود ه چاقى د ارا مى باشند .اگر چه 68 د رصد  كود كان د يد  راست طبيعى و 50 د رصد  د يد  

چپ طبيعى د اشتند  اما فقط يك كود ك از عينك استفاد ه ميكرد .
نتيجه گيري: على رغم وضعيت بينايى نامطلوب تعد اد  كمى از د انش آموزان مقطع ابتد ايى د وره اول از 
نعمت استفاد ه از عينك برخورد ارند ، اين امر لزوم ارائه آموزش به والد ين و كود كان و اولياى مد ارس را 

بيش از پيش براى فرهنگسازى مشخص ميكند .

كليد واژه: وضعيت بينايى- آموزش -  د انش آموزان مقطع ابتد ايى د وره اول

يعقوبى
بهد اشت،د انشگاه  اموزش  ارشد   كارشناسى  د انشجوى 

علوم پزشكى مشهد ،ايران.
محمد  واحد يان شاهرود ى

* د انشيار مركز تحقيقات علوم بهد اشتى، گروه بهد اشت 
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  مد يريت،  و 

مشهد ، مشهد ، ايران. (نويسند ه مسئول)

 

بررسى وضعيت بينايى و نياز به آموزش د ر د انش آموزان مقطع ابتد ايى 
د وره اول ناحيه يك آموزش و پرورش مشهد  د ر سال 96
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چكيد ه
مقد مه: با توجه به رشد  روز افزون طلاق و آسيب پذيرى زنان مطلقه د ر جامعه، شناسايى عوامل موثر د ر 
ارتقاء كيفيت زند گى زنان پس از طلاق از اهميت ويژه اى برخورد ار است. لذا هد ف از اين تحقيق، بررسى 
وضعيت سازگارى پس از طلاق و عوامل مرتبط با آن د ر زنان مطلقه تحت پوشش كميته امد اد  مى باشد .

شهر  امد اد   كميته  پوشش  تحت  مطلقه  زن  روى 160  بر  تحليلى  توصيفى-  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
بيرجند  به روش نمونه گيرى چند  مرحله اى د ر سال 1397 انجام شد . زنان واجد  شرايط ورود  به مطالعه 
د ر مناطق 1و2 شهر بيرجند  به صورت سهمى و د ر د سترس به عنوان نمونه انتخاب گرد يد . براى جمع 
اورى د اد ه ها، از پرسشنامه جمعيت شناختى و پرسشنامه استاند ارد  سازگارى با طلاق فيشر كه سازگارى 
را د ر قالب 100 سوال د ر 6 حيطه " خشم، غم و اند وه، اعتماد  اجتماعى، خود باورى، رهايى از رابطه قبلى 
ايران،  د ر  متعد د   مطالعات  د ر  پرسشنامه  اين  گرد يد .  استفاد ه  مى سنجيد ،  اجتماعى"  ارزشمند ى  خود   و 
 SPSS روايى و پايايى آن تاييد  شد ه است. پرسشنامه ها به روش خود  ايفا تكميل و د اد ه ها د ر نرم افزار
ورژن 19 وارد  و به وسيله آزمون هاى آمارى tمستقل، آناليز واريانس يك طرفه و تست تعقيبى توكى 

د ر سطح  آناليز شد .
يافته ها: اين مطالعه بر روى 160زن مطلقه با ميانگين سنى 5/37±2/6 سال انجام شد . 5/77٪ زنان 
مورد  مطالعه خانه د ار و مهمترين علت طلاق د ر زنان مورد  مطالعه اعتياد  همسر (8/33٪) بود . ميانگين 
نمره كل سازگارى د ر زنان مورد  مطالعه 1/33±3/56 تعيين گرد يد  كه 7/62٪ از سازگارى ضعيف و 
7/37٪ از سازگارى متوسط برخورد ار بود ند . ميانگين نمره سازگارى د ر زنان خانه د ار بطور معنا د ارى 
بالاتر از زنان شاغل (P<0/001)و با افزايش سطح تحصيلات نمره سازگارى افزايش معنى د ارى را نشان 
د اد ) P=) 0/027. علاوه بر اين نمره سازگارى د ر زنانى كه د ليل طلاق آنها اعتياد  همسر بود ، بطور معنا 
د ارى بالاتر از ساير زنان تعيين گرد يد  (P=0/022) . همچنين نتايح اين تحقيق نشان د اد  كه بين سن، 
تعد اد  فرزند ، شغل همسر سابق، طول مد ت تاهل، سال هاى سپرى شد ه از طلاق، با سازگارى پس از طلاق 

رابطه معناد ارى وجود  ند اشت.
نتيجه گيري: نتايج مطالعه حاضر نشان د اد  كه زنان مطلقه مورد  مطالعه از وضعيت سازگارى مطلوبى 
برخورد ار نبود ند ؛ لذا انجام مد اخلات مورد  نياز جهت بهبود  وضعيت سازگارى به مسئولين و برنامه ريزان 

پيشنهاد  مى شود .

كليد  واژه: طلاق- سازگارى- زنان مطلقه

 

بررسى وضعيت سازگارى پس از طلاق  و فاكتورهاى مرتبط با آن د ر زنان مطلقه تحت 
پوشش كميته امد اد  شهر بيرجند  د ر سال1397 

اعظم يوسفى
و  پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقيات  كميته 

خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران
محمد رضا ميرى

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران

غلامرضا شريف زاد ه
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران

 انسيه نوروزى
سلامت،  بر  موثر  اجتماعى  عوامل  تحقيقات  مركز   *
گروه بهد اشت عمومى، د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران.

نويسند ه مسئول: 05632381653
Email:ensiyehnorozi@yahoo.com، 



 652

 

 

چكيد ه
مطلقه  زنان  و  مى شود   محسوب  جامعه  اساسى  ازمشكلات  يكى  آن،  پيامد هاى  و  طلاق  امروزه  مقد مه: 
نيازمند  توجه بيشترى مى باشند . لذا پژوهش حاضر با هد ف بررسى اثربخشى آموزش مبتنى بر تئورى 
خود تنظيمى بر سازگارى زنان مطلقه تحت پوشش كميته امد اد  شهر بيرجند  د ر سال 1397 انجام گرفت.

روش: اين پژوهش از نوع كارآزمايى ميد انى شاهد  د ار تصاد فى شد ه، بر روى زنان مطلقه تحت پوشش 
كميته امد اد  شهر بيرجند  انجام شد . از بين زنان مطلقه، 60 زن كه د اراى شرايط ورود  به مطالعه بود ند  
به صورت د ر د سترس انتخاب و به صورت تصاد فى ساد ه د ر 2 گروه مد اخله (30نفر) و كنترل(30نفر) 
قرار گرفتند . به منظور گرد آورى د اد ه ها، از پرسشنامه استاند ارد  سازگارى با طلاق فيشر كه سازگارى را 
د ر قالب 100 سوال د ر 6 حيطه " خشم، غم و اند وه، اعتماد  اجتماعى، خود باورى، رهايى از رابطه قبلى و 
خود  ارزشمند ى اجتماعى" مى سنجيد ، استفاد ه گرد يد  . اين پرسشنامه د ر مطالعات متعد د  د ر ايران، روايى 
و پايايى آن تاييد  شد ه است. ابتد ا د ر هر د و گروه پرسشنامه سازگارى با طلاق فيشر به روش خود  ايفا 
تكميل شد ، سپس براى گروه مد اخله، 8 جلسه آموزشى مبتنى بر تئورى خود  تنظيمى د ر طى يك ماه 
اجرا شد  و گروه كنترل هيچ آموزشى د ريافت نكرد ند . پس از آموزش مجد د ا پرسشنامه ها د ر 2 گروه 
تكميل و د اد ه ها پس از جمع آورى د ر نرم افزار SPSS ورژن 19 وارد  و بوسيله آزمون tمستقل و زوج 

شد ه د ر سطح  آناليز شد .
بافته ها: ميانگين سن و مد ت سپرى شد ه از طلاق د ر د و گروه مد اخله و كنترل تفاوت معنى د ارى را نشان 
ند اد . قبل از مد اخله د و گروه از نظر نمره كل سازگارى و نمره سازگارى د ر حيطه هاى مختلف تفاوت معنى 
د ارى ند اشتند  ولى بعد  از مد اخله ميانگين نمره كل سازگارى و حيطه هاى آن د ر گروه مد اخله بطور معنا 
د ارى بالاتر از گروه شاهد  بود  (P<0/05). ميانگين نمره كل سازگارى از 308 به 9/364، حيطه خشم 
از 1/30 به 8/36، غم اند وه از 4/68 به 6/84، اعتماد  اجتماعى از 21 به 7/25، خود باورى از2/79 به 
2/93، رهايى از رابطه قبلى از از 2/84 به 9/90 و خود  ارزشمند ى اجتماعى از 25 به 7/33  افزايش 

(P<0/01) .  معنى د ارى را نشان د اد
خود   تئورى  از  استفاد ه  كه  كرد   گيرى  نتيجه  مى توان  پژوهش  اين  يافته هاى  به  توجه  با  گيري:  نتيجه 
تنظيمى بر سازگارى و كاهش پيامد هاى منفى پس از طلاق موثر بود ه است. لذا پيشنهاد  مى شود  از اين 

روش د ر مراكز مشاوره جهت بهبود  وضعيت زنان مطلقه استفاد ه شود .

كليد  واژه: طلاق- سازگارى- تئورى خود  تنظيمى

اعظم يوسفى
و  پزشكى  علوم  د انشگاه  د انشجويى،  تحقيقيات  كميته 

خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران
غلامرضا شريف زاد ه

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران

انسيه نوروزى
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران

سارا صحرانورد 
مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
پزشكى  علوم  د انشگاه  پزشكى،  د انشكد ه  روانشناسى، 

بيرجند ، بيرجند ، ايران
محمد رضا ميرى

مركز تحقيقات عوامل اجتماعى موثر بر سلامت، گروه 
علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت 
پزشكى و خد مات بهد اشتى د رمانى بيرجند ،بيرجند ،ايران. 

نويسند ه مسئول: 05632381650

Miri_moh2516@Yahoo.com، 

 

تاثير آموزش مبتنى بر تئورى خود تنظيمى بر سازگارى زنان مطلقه
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چكيد ه
سلامتى  و  اجتماعى  اقتصاد ى،  توسعه  و  رشد   بر  تاثيرگذار  متغيرهاى  از  يكى  اجتماعى  سرمايه  مقد مه: 
علوم  د انشگاه  د انشجويان  بين  د ر  اجتماعى  سرمايه  بررسى  حاضر  پژوهش  هد ف  بنابراين  است.  جامعه 

پزشكى ايران است. 
د انشجويان  كليه  شامل  پژوهش  اين  آمارى  جامعه  مى باشد .  مقطعى  نوع  از  مطالعه  اين  بررسى:  روش 
د انشگاه علوم پزشكى ايران د ر سال 97-1396 مى باشد  كه تعد اد  367 نفر به صورت تصاد فى و با استفاد ه 
از فرمول نمونه گيرى كوكران انتخاب شد ند . به منظور گرد آورى د اد ههاى پژوهش از پرسشنامه سرمايه 
اجتماعى د لاويز (1384) به همراه تعد اد ى از متغيرهاى زمينه اى استفاد ه شد . براى بررسى اعتبار و پايايى 
پرسشنامه به ترتيب از اعتبار صورى و آلفاى كرونباخ بهره گرفته شد . همچنين براى تحليل د اد ه ها و 
بررسى رابطه فرضيه ها از 19spss  و  نيز از آزمون هاى تحليل واريانس يك طرفه، تى مستقل و ضريب 

همبستگى پيرسون استفاد ه شد . 
يافته ها: سرمايه اجتماعى د ر اين پژوهش با ميانگين 54/91 د ر سطح متوسطى قرار د اشت. نتايج نشان 
با  گروهى  مشاركت  بعد   د ر  و  ميزان  كمترين  ميانگين(10/97)  با  اعتماد   بعد   د ر  د انشجويان  كه  د اد  
ميانگين(17/47) د اراى بيشترين ميزان سرمايه اجتماعى بود ند . همچنين بين متغيرهاى سن، د انشكد ه، 
جنسيت و وضعيت تاهل با سرمايه اجتماعى رابطه معنى د ارى يافت نشد . اما متغيرهاى وضعيت اشتغال، 

مقطع تحصيلى و وضعيت سكونت د اراى رابطه معنى د ارى با سرمايه اجتماعى بود ند .  
نتيجه گيري: سرمايه اجتماعى مى تواند  بر سلامت روانى و اجتماعى د انشجويان و نيز د ر بالابرد ن سطح 
پيشرفت علمى و اجتماعى آنها موثر باشد  بنابراين توجه به سرمايه اجتماعى د انشجويان و ارتقاى آن بايد  

يكى از اهد اف اصلى مسئولين د انشگاه و جامعه باشد .

كليد واژه: سرمايه اجتماعى، د انشجويان، د انشگاه علوم پزشكى ايران.

 

بررسى سرمايه اجتماعى د ر بين د انشجويان د انشگاه علوم پزشكى ايران 
 

جواد  يوسفى لبنى
سلامت  ارتقا  و  بهد اشت  آموزش  د كترى  د انشجوى   *
ارتقا  تحقيقات  مركز  ايران،  پزشكى  علوم  د انشگاه 
سلامت د انشگاه علوم پزشكى ايران. 09307025466

 j.yousefi28@yahoo.com 

بهار خسروى
مد نى  شهيد   د انشگاه  زنان  مطالعات  ارشد   كارشناسى 

آذربايجان
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چكيد ه
مقد مه: د يابت يك معضل مهم براى سلامت عمومى است. سواد  سلامت، ظرفيتى فرد ى و اجتماعى براى 
د سترسى، فهم، ارزيابى اطلاعات و بهره مند ى بهينه از آن براى ارتقاء سلامت است. اين پژوهش با هد ف 

سنجش سواد  سلامت بيماران د يابتى انجام پذيرفته است.
روش بررسى: اين مطالعه از نوع توصيفى مقطعى بر روى 300 نفر از بيماران د يابتى مراجعه كنند ه به 
كلينيك پاى د يابتى بيمارستان فوق تخصصى علوى با روش نمونه گيرى تصاد فى، با استفاد ه از پرسشنامه 
استاند ارد  سواد  سلامت Health Literacy for Iranian Adults (HELIA) پس از تعد يل و اعتبار سنجى، 
انجام گرد يد . د اد ه هاى جمع آورى شد ه با استفاد ه از نرم افزار SPSS نسخه 18 و با آزمون هاى آمارى 

توصيفى، آزمون T،A-Nova،Chi-Square، مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت. 
يافته ها: ميانگين سنى افراد  شركت كنند ه 5/32±53/04 سال مى باشد . تنها 10 د رصد  از شركت كنند گان 
از سواد  سلامت كافى برخورد ار بود ند . سطح سواد  سلامت ناكافى با افزايش سن، سطح تحصيلات پايين 

(P<0/0001) .و جنس مؤنث ارتباط معناد ارى د اشت
نتيجه گيري: نتايج پژوهش حاضر نشان د اد  كه سواد  سلامت د ر 75/7 د رصد  از بيماران د يابتى مراجعه 
كنند ه به كلينيك د يابت بيمارستان علوى ناكافى، 14/3 د رصد  نه چند ان كافى و فقط 10 د رصد  افراد ، 
سواد  سلامت كافى د اشتند . بنابراين مد اخلات آموزشى مختلف به منظور بالا برد ن سطح سواد  سلامت 

اين بيماران امرى ضروريست.
  

كليد  واژه: سنجش، سواد  سلامت، پاى د يابتى 

محمد رضا يوسفى
* كارشناسى ارشد  پرستارى سالمند ان، بيمارستان فوق 
ايران.  مشهد ،  پزشكى  علوم  د انشگاه  علوى،  تخصصى 

نويسند ه مسئول: 09151076328
Email: yousefimr2@mums.ac.ir

محمد  هاد ى سعيد  مد قق
فوق  بيمارستان  رئيس  عروق،  جراحى  تخصص  فوق 

تخصصى علوى، د انشگاه علوم پزشكى مشهد ، ايران

 

سنجش سواد  سلامت بيماران د يابتى مراجعه كنند ه به كلينيك پاى د يابتى بيمارستان 
فوق تخصصى علوى مشهد  د ر سال 97
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چكيد ه
مقد مه: زخم پاى د يابتى يكى از عوارض جد ى و شايع د ر بيماران د يابتى مى باشد . بررسى و تشخيص 
افراد  مستعد ، مى تواند  از پيشرفت بيمارى، بسترى شد ن و از د ست د اد ن عضو جلوگيرى كند . بررسى 
بيماران نيازمند  طراحى ابزار معتبر و پايا مى باشد . اين پژوهش با هد ف طراحى ابزار سنجش خطر زخم 

پاى د يابتى د ر بيماران د يابتى انجام پذيرفت.
روش بررسى: اين مطالعه يك پژوهش روش شناسى است كه د ر د و مرحله1. تعيين عبارات ابزار، 2. 
تعيين ويژگى هاى روان سنجى (اعتبار و پايايى) ابزار انجام شد . د ر مرحله اول عبارات با استفاد ه از مفهوم 
مراقبت و بررسى پاى د يابتى، مرور منابع، استفاد ه از ابزار هاى موجود ، نظر اساتيد  فوق تخصصى جراحى 
عروق، ارتوپد  و د اخلى و مصاحبه با 10 نفر از بيماران زخم پاى د يابتى، طراحى شد . د ر مرحله د وم اعتبار 
محتوى، اعتبار صورى، اعتبار ملاكى (ملاكى همزمان)، اعتبار سازه (تحليل عاملى)، همسانى د رونى (آلفا 

كرونباخ) و ثبات (پايايى آزمون مجد د ) ابزار بررسى گرد يد .
گويه)  لمس (3  گويه)،  مشاهد ه (4  بعُد   شامل 3  محترم،  اساتيد   نظر  از  پس  نهايى  پرسشنامه  يافته ها: 
و بررسى (6 گويه) طراحى شد . اعتبار پرسشنامه توسط 5 نفر از اساتيد  فوق تخصصى جراحى عروق، 
فوق تخصص ارتوپد ى پا و متخصص د اخلى تأييد  شد . نتايج حاصل از بررسى پايايى ابزار، ضريب آلفاى 

كرونباخ 0/85 و ضريب پايايى آزمون مجد د  0/86 نشان د اد ه شد .
نتيجه گيري: ابزار سنجش خطر زخم پاى د يابتى با نمره د هى 0 تا 38 د ر 4 د رجه تعيين وضعيت پاى 
بيماران د يابتى از نظر مستعد  بود ن بروز زخم، طراحى شد  كه د اراى اعتبار و پايايى مى باشد . استفاد ه از 

اين ابزار مى تواند  كمك زياد ى جهت پيشگيرى از زخم پاى د يابتى نمايد .
  

كليد  واژه: طراحى ابزار، خطر زخم، پاى د يابتى

 

طراحى ابزار سنجش خطر زخم پاى د يابتى د ر بيماران د يابتى 
 

محمد رضا يوسفى
زخم  كلينيك  سالمند ان،  پرستارى  ارشد   كارشناس   *
د انشگاه  علوى،  تخصصى  فوق  بيمارستان  د يابتى،  پاى 
علوم پزشكى مشهد ، خراسان رضوى.  09151076328

Email: Yousefi.reza66@gmail.com
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چكيد ه
مقد مه: يائسگى يك واقعه ى  فيزيولوژيك ولى همراه با يك سرى نشانه ها و علائم آزارد هند ه مى باشد . 
از آنجايى كه سبك زند گى بر سلامت افراد  تاثير مى گذارد  و بسيارى از علائم يائسگى با تغييراتى د ر 
شيوه زند گى تخفيف مى يابند ، .مطالعه حاضر با هد ف تعيين ارتباط سبك زند گى با شد ت علائم يائسگى  

د ر زنان مراجعه كنند ه به مراكز بهد اشتى د رمانى شهر يزد  انجام شد .
روش بررسى: اين مطالعه  مقطعى  د ر سال 1397  د ر شهر يزد ، مركز ايران انجام شد . با استفاد ه از روش 
نمونه گيرى طبقه اى تصاد فى  343 زن يائسه كه 5-1 سال از يائسگى آنها مى گذشت، به طور طبيعى 
يائسه شد ه بود ند ، بيمارى مزمن و ناتوان كنند ه اى ند اشتند ، انتخاب شد ند . ابزار جمع آورى اطلاعات 
پرسشنامه سبك زند گى ارتقاءد هند ه سلامت والكر (HPLP2) و پرسشنامه علائم يائسگى (MRS) بود . 
علائم  شد ت  و  زند گى  سبك  يافته  تطبيق  رابطه  بررسى  براى  مراتبى  سلسله  چند گانه  خطى  رگرسيون 

يائسگى انجام شد . 
يافته ها: ميانگين كلى نمره شد ت علائم يائسگى(SD= 6/55)10/21 بود . ميانگين كلى نمره سبك زند گى 
زنان(SD=27/79) 126/44بود . نتايج رگرسيون خطى چند گانه سلسله مراتبى نشان د اد  كه با افزايش 
نمره سبك زند گى ميانگين نمره شد ت علائم يائسگى د ر هر 3 مد ل به طور معناد ارى كاهش مى يابد .

 (P=0/0001)
نتيجه گيري: سبك زند گى سالم باعث كاهش شد ت علائم يائسگى مى شود  بنابراين پيشنهاد  مى گرد د   
سياستگذاران عرصه سلامت د ر طراحى برنامه هاى مراقبتى زنان يائسه، به نقش سبك زند گى سالم از 
جمله فعاليت فيزيكى و رژيم غذايى سالم توجه ويژه اى د اشته باشند . تا با پيشگيرى از تشد يد  علائم 

يائسگى، د ر مراجعات به پزشك و هزينه هاى د ارويى و د رمانى صرفه جويى شود .

كليد واژه: يائسگى، علائم يائسگى، ارتباط، يائسه، شد ت، ارتباط

سيد  سعيد  مظلومى محمود آباد 
 استاد ، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى مؤثر بر سلامت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران.
يحيى سليمى

ارتقاء  و  اجتماعى  توسعه  تحقيقات  مركز  استاد يار، 
كرمانشاه،  كرمانشاه،  پزشكى  علوم  د انشگاه  سلامت، 

ايران
د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  اپيد ميولوژى،  و  آمار  گروه 

علوم پزشكى كرمانشاه، كرمانشاه ايران.
نرجس بحرى

ى  توسعه  تحقيقات  مركز  بارورى،  بهد اشت  استاد يار 
د انشكد ه  مامايى،  گروه  سلامت،  ارتقاى  و  اجتماعى 

پزشكى،  د انشگاه علوم پزشكى گناباد ، گناباد ، ايران.
نوشين يوشنى

* نويسند ه مسئول: د انشجوى د كترى آموزش بهد اشت 
و ارتقاء سلامت، مركز تحقيقات عوامل اجتماعى مؤثر 
پزشكى  علوم  د انشگاه  بهد اشت،  د انشكد ه  سلامت،  بر 

شهيد  صد وقى يزد ، يزد ، ايران. 09133511170
nooshin.yoshany@yahoo.com 

مهد يه خالقى
د انشكد ه  عمومى،  بهد اشت  كارشناسى  د انشجوى 
بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى يزد ، يزد ، 

ايران.

 

ارتباط سبك زند گى با شد ت علائم يائسگى د ر زنان يائسه 
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چكيد ه
مقد مه: د يابت شايع ترين اختلال متابوليكي است كه ميتواند  بر كميت وكيفيت زند گي بيمار تاثير بگذارد  
گيري  وبكار  شناخت  براي  لازم  توانايي  كه  است  واجتماعي  شناختي  مهارتهاي  نشانگر  سلامتي   .سواد  
اطلاعات بهد اشتي را فراهم نمود ه طوري كه فرد  بتواند  سلامت مطلوب را حفظ وبهبود  بخشد . لذا اين 
از  پيشگيري  نوع 2جهت  د يابت  به  مبتلا  بيماران  سواد سلامت  سطح  ارتباط   مقايسه  هد ف  با  مطالعه 

عوارض آن د ر شهرستان تبريز وروستاهاي حومه  انجام گرفت .
متد  وروش : پژوهش حاضر بررسي توصيفي – تحليلي مقطعي بود ه و جامعه پژوهش  350 بيمار د يابتي 
نوع 2 مراجعه كنند ه به مركز اطلاع رساني د يابت تبريزو مراكز سلامت روستايي ميباشد . ابزار جمع آورى 
د اد ه ها، پرسشنامه سلامت مشتمل  تجزيه وتحليل گرد يد .   SPSS بر 20 سوال بود ه كه   نتايج با نرم افزار   
يافته ها: د ر اين مطالعه د ر مجموع 350 بيمار مبتلا به د يابت نوع د و شركت كرد ند . تقريبا 70٪بيماران 
زن و30٪ مرد   بود ند . ميانگين سطح سواد  سلامت بيماران متوسط، ميانگين سن 2/. +43 بود  . رابطه 
 (P<0/001) آمارى معنى د ارى بين سطح سواد  سلامت با سن و سطح تحصيلات د ر هر د و وجود  د اشت
..با افزايش تحصيلات وكاهش سن سواد  سلامت افزايش مي يافت  ولى رابطه آمارى معنى د ارى بين سواد  

.(P<0/05) سلامت با عوارض د يابت شامل رتينوپاتى و نفروپاتى وجود  ند اشت
نتيجه گيري: سطح سواد  سلامت بيماران د يابتي پايين ميباشد كه نيازمند  برنامه ريزى جهت افزايش سطح 
سواد  سلامت  بيماران است بنابراين پيشنهاد ميگرد د كه سياست گزاران برنامه هاي آموزشي ومشاوره اي 
از طريق مراكز بهد اشتي د رماني ورسانه عمومي را طراحي نمايند  تا باعث كاهش مرگ و مير و عوارض 
ناشي از  د يابت بيماران شد ه و از افزايش هزينه هاى د رمانى هنگفت جلوگيرى گرد د  همانطور كه ميد انيم 

پيشگيري بهتر از د رمان است.

كليد  واژه: سواد  سلامت،  د يابت نوع د و، عوارض د يابت، 

 

مقايسه ارتباط سطح سواد  سلامت با عوارض د يابت نوع 2
د ر مناطق شهري وروستايي

جواهر ياري 
د انشكد ه   – اجتماعي  پزشكي  گروه   : وابستگي    *

پزشكي – د انشگاه علوم پزشكي – تبريز- ايران 
همراه :  09144168919 

 j.yari94@gmail.com

مهرانگيز قاسميه
د انشگاه علوم پزشكي تبريز – د انشكد ه پزشكي – گروه 

پزشك اجتماعي 
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چكيد ه
مقد مه: فعاليت فيزيكى نقش مهمى د ر پيشگيري از اضافه وزن و چاقى د ر د وران كود كى و نوجوانى و ابتلا 
به چاقى د ر د وران بزرگسالى ايفا مى كند . با توجه به بالا بود ن خطر ابتلاء به اضافه وزن وچاقي د ر نوجوانان 
بالغ، بالا برد ن انگيزش كود كان و نوجوانان د ر فعاليت هاى فيزيكى و ورزشى هد ف اصلى پيشگيرى از 
چاقى است. بنابراين هد ف از مطالعه، بررسى رابطه ميزان فعاليت بد نى و رفتارهاي تغذيه اي د ر د انش 

آموزان پسر  د بيرستاني تبريزمي باشد .
تبريزبا  شهر  پسر 14- 18ساله  آموزان  ازد انش  نفر  روى 150  بر  مقطعى  مطالعه  اين  بررسي:  روش 
با  اي  تغذيه  ورفتارهاي  فيزيكى  فعاليت هاى  سطح  شد   انجام  تصاد في   گيري  نمونه  روش  از  استفاد ه 
پرسشنامه استاند ارد ، بررسي ود اد ه هاي مربوط به      تجزيه SPSS   سن،وزن، قد  و شيوع اضافه وزن 

وچاقي  بر اساس د رصد  85و95 براي سن جنس تعيين و با  نرم افزار  
و تحليل گرد يد .    

يافته ها :  شيوع اضافه وزن،چاقي بترتيب   21/6،  15/2و بقيه نرمال ولاغر  بود  ند  كه ارتباط معكوس 
بين سطح      وسطح تحصيلات والد ين ورفتارهاي كم تحركي نظير تماشاي تلويزيون، بازيهاي كامپيوتري 
مشاهد ه BMI  فعاليت فيزيكي و    شد . د ر بين وعد ه هاي اصلي، صبحانه واز بين ميان وعد ه ها،  ميان 
وعد ه عصر كمترين مصرف را د اشت و شام اكثرا  فست فود  بود .د فعات مصرف گروه لبنيات،ميوه، سبزي 
د ر كمترين ميزان هرم غذايي بود  وبالاترين مصرف د ر گروه لبنيات مربوط به  بستني،د ر گروه گوشت ، 

غذاهاي  فراوري شد ه وآماد ه و د ر گروه سبزيها  سيب زميني سرخ كرد ه بود .
:نتايج نشانگر شيوع بالاي اضافه وزن وچاقي د ر بين د انش آموزان پسر شهرستان تبريز  نتجه گيري: 
ميباشد  بنابراين پيشنهاد  ميشود  كه سياست گزاران برنامه هايي را طراحي نمايند  كه  فعاليتهاي فيزيكي 
د انش  براي  فود ها  فست  مصرف  وهمچنين  تلويزيون  وتماشاي  كامپيوتري  بازيهاي  جايگزين  وورزش 

آموزان شهري به حد اقل برسد .  

كليد  واژه:  فعاليت فيزيكي، رفتارهاي تغذيه اي،  چاقي، د انش آموزان پسر

جواهر ياري 
د انشكد ه   – اجتماعي  پزشكي  گروه   : وابستگي    *

پزشكي – د انشگاه علوم پزشكي – تبريز- ايران 
همراه :  09144168919 

 j.yari94@gmail.com

مهرانگيز قاسميه
د انشگاه علوم پزشكي تبريز – د انشكد ه پزشكي – گروه 
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چكيد ه
مبهم  سازمانى،  و  اجتماعى  حمايت هاى  عد م  نظير  افراد   موقعيتى   عوامل  و  فرد ى  ويژگى هاى  مقد مه: 
بود ن آيند ه شغلى، شيفت كارى، تبعيض و پايين بود ن ميزان د ستمزد ، يكنواخت و تكرارى  بود ن كارها 
و نارضايتى از شغل و محيط كار از عوامل موثرى هستند  كه ارتباط تنگاتنگى با فرسود گى شغلى د ارند . 
د ر اين راستا هد ف از انجام اين مطالعه بررسى همبستگى بين حمايت  اجتماعى و حمايت سازمانى با 

فرسود گى شغلى و ميزان پيش بينى كنند گى فرسود گى  شغلى توسط اين متغيرها بود ه است.
روش بررسى: پژوهش حاضر از نوع همبستگى بود ه و حامعه آمارى شامل 200 نفر از كارگران نساجى  
شهر  بود ند  كه به روش تصاد قى طبقه اى انتخاب گرد يد ند   ابزار گرد آورى د اد ه ها پرسشنامه شامل سه 
بخش حمايت اجتماعى، حمايت سازمانى و فرسود گى شغلى مسلش  بود  كه به روش مصاحبه  از كارگران 
مورد  مطالعه تكميل گرد يد .كه با استفاد ه از spss 16  و روش هاى آمارى ضريب همبستگى و تحليل 

رگرسيون مورد  تجزيه و تحليل قرار گرفت.
يافته ها:  بر اساس نتايج، قويترين رابطه مثبت و معناد ار، بين فرسود گى شغلى و خستگى هيجانى مشاهد ه 
شد  (r=0/88).هم چنين بين فرسود گى شغلى و حمايت اجتماعى و تمامى ابعاد  آن نيز همبستگى منفى و 
معناد ارى وجود  د اشت كه قويترين اين ارتباط بين حمايت د وستان با فرسود گى شغلى بود  كه البته جهت 
معكوس د اشت (r= -0/4 ). به همين ترتيب بين حمايت سازمانى و فرسود گى شغلى  نيزهمبستگى منفى 
و معناد ارى مشاهد ه گرد يد  (r= -0/531). طبق نتايج، مقد ار R2  برابر با 0/359 بود   كه نشان د هند ه 
آن بود  كه 35/9 د رصد  از تغييرات د ر فرسود گى شغلى، توسط د و متغير حمايت اجتماعى و حمايت 

سازمانى تبيين شد ه است.
نتيجه گيري: يافته ها نشانگر آن است كه حمايت سازمانى و حمايت اجتماعى پيش بينى كنند ه هاى قوى 
فرسود گى شغلى هستند  كه مى توان با افزايش آنها فرسود گى شغلى را د ر كارگران كاهش د اد  كه اين امر 

مستلزم همكارى كارفرمايان و خانواد ه هاى كارگران مى باشد .  

كليد  واژه: فرسود گى شغلى، حمايت اجتماعى، حمايت سازمانى،كارگران 
  

 

 فرسود گى شغلى، حمايت اجتماعى و حمايت سازمانى: مطالعه اى تحليلى- مقطعى 
د ر كارگران صنعت نساجى د ر شهر يزد 

فرخ لقا ثروت
آموزش   ) يزد   صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه 
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران)
سيد  سعيد  مظلومى محمود  آباد 

(آموزش  يزد   صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه 
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران)
معصومه عباسى شوازى

يزد (آموزش  صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه   *
ارتقاءسلامت،  و  بهد اشت  آموزش  گروه  بهد اشت، 
د انشكد ه بهد اشت، د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى 

يزد ، يزد ، ايران ) نويسند ه مسئول:  03531492176
mabbasishavazi@gmail.com 

زينب عنبرى نوجينى
يزد (د انشجوى  صد وقى  شهيد   پزشكى  علوم  د انشگاه 
بهد اشت،  د انشكد ه  سالمند ى،  سلامت  ارشد   كارشناسى 

د انشگاه علوم پزشكى شهيد  صد وقى يزد ، يزد ، ايران )
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