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Abstract 
Background: School is the second institution that a child steps into to learn at a broader level. Maintaining the 

physical, mental, and social health of children and adolescents as the future builders of the country is very important. 

Improving the living conditions of this group can be a great step in community health, prevention of diseases of older 

ages, and saving medical costs; therefore, health education plays an important role in promoting the health of 

students and society in all educational levels of schools, especially primary and middle schools. The aim of this study 

was to determine the effect of health principles education on the performance of female elementary school students 

in Isfahan, Iran. 

Methods: In this descriptive-analytical study, 194 female students aged 8-12 years were selected through simple 

random sampling from elementary schools of District 5 of Isfahan City and 60 health educators were selected via census 

in 2018-2019 academic year. The study tools were two researcher-made questionnaires including questions in areas 

such as personal hygiene, periodic examinations, mental health of students, and students’ ability. Data were analyzed 

using descriptive statistics, Pearson, Spearman, and t-test correlation coefficients via SPSS software. 

Findings: There was a significant relationship between students' empowerment and observance of personal hygiene 

principles (r = 0.585, P < 0.001), public health (r = 0.503, P < 0.001), mental health (r = 0.304, P = 0.018), and 

periodic examinations (r = 0.266, P = 0.044). A significant relationship was observed between teaching puberty 

issues and observance of personal hygiene principles (r = 0.585, P < 0.001), public health (r = 0.609, P < 0.001), 

mental health (r = 0.503, P = 0.018), relationship with the instructor (r = 0.261, P = 0.050), periodic examination  

(r = 0.317, P = 0.015), and the ability of students (r = 0.549, P < 0.001). 

Conclusion: Health education in schools is effective in promoting personal hygiene, public health, and mental health 

of students and the more students are affected by health instructions and the more the time of periodic examinations 

is, the more students' ability will be to observe individual and public health principles. The results indicated the 

effectiveness of school health education in increasing awareness and improving the performance of students in their 

lives and their families. 
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بررسی تأثیر آموزش اصول بهداشتی ارایه شده توسط مربیان بهداشت مدارس بر عملکرد بهداشتی دختران 

 1397-98آموز مقطع ابتدایی شهر اصفهان در سال تحصیلی دانش
 

 2ناصر حجازی، 2سازمحمد علی چیت، 1مهرفرانک روان

 

 

 چكيده
ه عنوان بنوجوانان  وکودکان حفظ سلامت جسمی، روانی و اجتماعی گذارد. تر به آن قدم میدر سطح گسترده برای یادگیریمدرسه دومین نهادی است که کودک  مقدمه:

های جویی در هزینهو صرفه های سنین بالاترتواند گام بزرگی در سلامت جامعه و پیشگیری از بیماریباشد. بهبود شرایط زندگی این گروه می، بسیار مهم میسازان کشورآینده

ف از انجام همی دارد. هدمعه نقش آموزان و جامابتدایی و راهنمایی، در ارتقای سلامت دانش درمانی باشد. بنابراین، آموزش بهداشت در کلیه مقاطع تحصیلی مدارس به ویژه

 .ان بودهر اصفهشآموزان دختر مقطع ابتدایی پژوهش حاضر، تعیین میزان تأثیر آموزش اصول بهداشتی ارایه شده توسط مربیان بهداشت مدارس بر عملکرد دانش

 5خترانه ناحیه سال به صورت تصادفی ساده از مدارس مقطع ابتدایی د 12تا  8ر سنین دآموزان دختر مشغول به تحصیل نفر از دانش 194تحلیلی،  -در این مطالعه توصیفی :هاروش

های بهداشت الاتی در حیطهنامه محقق ساخته شامل سؤانتخاب شدند. ابزار تحقیق، دو پرسش 1397-98نفر مربی بهداشت به صورت سرشماری در سال تحصیلی  60شهر اصفهان و 

در  tو  Pearson ،Spearmanستگی ها با استفاده از آمارهای توصیفی، آزمون ضریب همببود. داده آموزانآموزان و توانمندی دانشای، سلامت روانی دانشفردی، معاینات دوره

 .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت SPSSافزار نرم

 ، r=  304/0(، سلامت روانی )r ،001/0 > P=  503/0(، بهداشت عمومی )r ،001/0 > P=  585/0) بهداشت فردیمیزان رعایت اصول آموزان با دانشی سازبین توانمند ها:یافته

018/0 = P معاینات دورهدفعات ( و( 266/0ای  =r ،044/0 = Pارتباط معنی )یبهداشت فردرعایت بلوغ با مباحث . بین آموزش شتداری وجود دا (585/0  =r ،001/0 > P بهداشت ،)

آموزان ( و توانمندی دانشr ،015/0 = P=  317/0ای )( معاینات دورهr ،050/0 = P=  261/0(، ارتباط با مربی )r ،018/0 = P= 0 /503(، سلامت روانی )r ،001/0 > P=  609/0عمومی )

(549/0  =r ،001/0 > P ارتباط معنی داری )مشاهده گردید. 

آموزان تحت تأثیر ه دانشآموزان مؤثر است و هرچهای بهداشتی در مدارس، بر ارتقای سطح بهداشت فردی، بهداشت عمومی و سلامت روانی دانشآموزش گیری:نتیجه

د داشت. نتایج بیشتری خواه امعه اثرجفردی و عمومی در آموزان در رعایت اصول بهداشتی ای بیشتر باشد، بر توانمندی دانشهای بهداشتی قرار گیرند و زمان معاینات دورهآموزه

 .آموزان در زندگی خود و خانواده بودهای بهداشتی مدارس در افزایش آگاهی و بهبود نحوه عملکرد دانشبیانگر مؤثر بودن آموزش

 آموزان؛ مدارس؛ دانش؛ بهداشت عمومیآموزش بهداشت های کلیدی:واژه

 
 یتس بر عملکرد بهداشبهداشت مدار انیشده توسط مرب هیارا یآموزش اصول بهداشت ریتأث یبررس .ناصر ی، حجازیمحمد عل سازتی، چفرانک مهرروان ارجاع:

 290-296(: 4) 17 ؛1400 مجله تحقیقات نظام سلامت .1397-98 یلیشهر اصفهان در سال تحص ییآموز مقطع ابتدادختران دانش

 15/10/1400تاریخ چاپ:  21/3/1399 مقاله:پذیرش  21/1/1399 مقاله: دریافت

 

 مقدمه

کنرد یممدرسه به عنوان یک ساختار اجتماعی، محیطی را برای آموزش فرراه  

ه این کند. با توجه بهای حساس زندگی خود را سپرس میکه کودک در آن سال

هدیدکننده شود و با محیط و با خطرات تسال وارد مدرسه می 6که کودک بعد از 

عره راد جامکند، از این پس به عنوان فردی از افرسلامتی تماس بیشتری پیدا می

 باشرد کره در مجمرو کوچک مدرسه و عضوی از اعضای یک خرانواده نیرم می

دمات دارس، خمدهد. بنابراین، با ارایه خدمات در امعه و اجتماعی را تشکیل میج

 (.1یابد )بهداشتی به جامعه نیم گسترس می

های خانواده دارد و برا ورود آموزان ریشه در آموزشبهداشت دانش وضعیت
ها بایرد برا ضرع  گیرد و معایب وها مورد محک قرار میبه مدرسه این آموزش

در کیفیت  را آموزان نقش اصلیچرا که دانش ؛های همگانی برطرف شودآموزش
مدرسره محیطری بررای (. با توجه بره ایرن کره 2) کنندمی ایفابهداشت مدرسه 

 ودرشمار میآموزان به آموزش، رشد و تکوین شخصیت روحی و اجتماعی دانش
جتمرا  نیرم ثیرگذاری بر رسیدگی به خرانواده و اأبه عنوان پایگاه مه  جهت ت و

(. 3اسرت )اهداف آموزش بهداشرت  به رسیدنترین مکان برای مناسبشد، بامی
های کاربردی و وجود گروه همسالان در مدارس، کمکی شایان به کسب آموزش

های زندگی نموده است که خود عاملی بسیار مهمی در عملی و همچنین، مهارت

 مقاله پژوهشی
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و جسرمی ی )بهداشرتش اصرول باشد. بنابراین، آموزایجاد سلامتی در جامعه می
 (.4) امری ضروری است در کنار آموزش علمی کودکان، هر کودک( روانی

هرای پور و همکاران در مطالعه خود گمارش کردنرد کره وجرود رفتارحاتمی
دنرد هاد نموآموزان را ارتقا دهد و پیشرنتواند عملکرد تحصیلی دانشبهداشتی می

هررای گیررری از قابلیتارتقررا و بهرههای آموزشرری برررای گذاریکرره در سیاسررت
مروزش ریمی شرده جهرت آهای برنامهآموزان، اقدامات و فعالیتیادگیری دانش

 (.5آموزان صورت پذیرد )رفتارهای بهداشتی به دانش
ر دسرلامت  معینی و همکاران در تحقیق خود به بررسی رفتارهای ارتقا دهنده

ند کره نرد و بره ایرن نتیجره رسریدآموزان مقطع متوسطه شهر همدان پرداختدانش
سرمی و تواند باعث ارتقای سطح سرلامت جهای آموزشی مناسب، میتدوین برنامه
ی دریافتنرد کره نژاد با انجام پژوهش(. سبحانیان و مصلی4آموزان گردد )روانی دانش

تی آموزان، باعث افمایش آگاهی و بهبود در نحروه عملکررد بهداشرآموزش به دانش
 (.6های شاهد شده است )ی نسبت به گروهداریمعنا با اختلاف هوالدین آن

ی نتایج مطالعه حسرنی و همکراران حراکی از آن برود کره مداخلره آموزشر

داخلره متواند موجب افمایش رفتارهای ارتقا دهنده سلامت شرود. همچنرین، می

کری، فیمیپذیری، فعالیرت تواند باعث تأثیر بر ابعادی مانند مسؤولیتآموزشی می

شرود جهرت آموزان شود. بنرابراین، پیشرنهاد میتغذیه و روابط بین فردی دانش

. (7ردد )آموزان، از این نو  مداخلات آموزشری اسرتفاده گرارتقای سلامت دانش

ت ر بهداشرعمیمی و فتحی در تحقیق خود به این نتیجه رسیدند که آموزش بلوغ بر

ما تأثیری برر اساله تأثیرگذار بوده،  11تا  12روانی و سبک هویت هنجاری دختران 

 (.8های هویتی مورد بررسی نداشته است )سلامت جسمی و سایر سبک

زهتاب یمدی در پژوهش خود عنوان کررد کره فقردان اطلاعرات کرافی و 
مرانع  آمروزان،مناسب در مورد بهداشت مدارس و حفظ و ارتقای تندرستی دانش

های بلندی برای بدین منظور، باید گام باشد.بمرگی در برابر تأمین حقوق آنان می
ن نیرم (. رعیرت و همکرارا9آموزان در مدارس برداشته شود )حفظ سلامت دانش

 ح متوسرطدریافتند که رفتارهای مربوط به ارتقای سلامت در نوجوانران در سرط
رخی و در ب بوده است. بنابراین، ارایه خدمات بهداشتی مناسب و خدمات آموزشی

 (.10)ر گیرد ها باید مد نظر قراهای آنای به نوجوانان و خانوادهاورهموارد مش
رتقرا احسنی و همکاران به بررسی اثربخشی مداخلره آموزشری برر رفتارهرای 

یدند آموزان دبیرستانی شهر کرج پرداختند و به این نتیجره رسردهنده سلامت دانش

. ا دهنرده سرلامت شرودتواند موجب افمایش رفتارهای ارتقرکه مداخله آموزشی می

 ی،ریپذتیولؤمسرتواند باعث تأثیر برر ابعرادی ماننرد همچنین، مداخله آموزشی می

 (. 7آموزان شود )و روابط بین فردی دانش هیتغذ فیمیکی، تیفعال

تررین ارزش با توجه به این که کودکان و نوجوانان منابع عظی  سرمایه و با

تررین و از خرانواده، مدرسره آسران رونرد، بعردذخایر یک جامعره بره شرمار می

باشرد و حفرظ و ترین روش دستیابی به این گرروه برمرا از جامعره میصرفهبه

یرر یرا آموزش سلامت این گروه از اهمیت زیادی برخروردار اسرت؛ هرگونره تغی

سل ارهای نتواند اثرات پایدار و شگرفی در رفتها، میهای آنبهبودی در آموزش

ه برمدارس  جایی که وظیفه آموزش بهداشت درجاد کند. از آنساز جامعه ایآینده

آمروزان لازم باشد، جهت ارتقای سلامت دانشعهده مربیان بهداشت مدارس می

ی، از است بر حسب نیاز و نقاط ضع  دانش آموزان در رعایرت مسرایل بهداشرت

مداخلات آموزشی متناسب برا خصوصریات فرردی، موقعیرت اقتصرادی، وجرود 

 ود. ها و... استفاده شآموز و نحوه توجه و رسیدگی به آنای خاص دانشهبیماری

آمروزان در های بهداشتی ارایه شده به دانشپژوهش حاضر به بررسی آموزه
ارس دخترانه و میرمان روانی در مد -عمومی -های مختل  سلامت فردیحیطه

نجرام از اآموزان پرداخرت. بنرابراین، هردف رعایت اصول بهداشتی توسط دانش
ربیران ممطالعه، تعیین میمان تأثیر آموزش اصول بهداشرتی ارایره شرده توسرط 

 د.آموزان دختر مقطع ابتدایی شهر اصفهان بوبهداشتی بر عملکرد دانش
 

 هاروش
یره به روش پیمایشی در ناح مقطعی بود و -تحلیلی -این تحقیق از نو  توصیفی

ز اآوری اطلاعرات یی به صورت جمعپنج شهر اصفهان انجام گردید. بررسی ابتدا
ال نی در سرای و اینترنت و سپس به روش میدانی و در مقطع زمامنابع کتابخانه

 انجام شد. 1397-98تحصیلی 
 وی آماری پژوهش طبق آمار به دسرت آمرده از اداره کرل آمروزش جامعه

سال، با  12تا  7آموز دبستانی سنین دانش 21600پرورش استان اصفهان، از بین 
فرر بره ن 193، به روش تصادفی ساده، Cochranاستفاده از فرمول حج  نمونه 
 های سوم تا شش  انتخاب شدند. صورت مساوی از بین کلاس

اغل شمربی  60نفر کل مربیان بهداشت مدارس شهر اصفهان،  234از بین 
ر ابرما در مدارس ناحیه مورد بررسی به صورت سرشماری انتخاب شدند. روش و

امل دو بخرش برود. نامه محقق ساخته هر کدام شرها، دو پرسشآوری دادهجمع
رس آموزان و مربیان بهداشت مدابخش اول شامل مشخصات دموگرافیک دانش

ای بر اسراس و بخش دوم برخی سؤالات به صورت بلی، خیر و برخی پنج گمینه
بهداشرت »ای هشرامل حیطره 5ترا  1دهی از ای با نمرهطی  لیکرت پنج درجه
ی هاصشراختنظی  گردید. متغیرهرا و « ای، سلامت روانیفردی، معاینات دوره

 .ارایه شده است 1نامه مربیان بهداشت در جدول مورد بررسی در پرسش
 آمروزان در جردول نامه دانشی مورد بررسی در پرسشهاشاخصمتغیرها و 

 ارایه شده است. 2
شناسری هنظرات چند نفر از متخصصان جامعنامه با استفاده از روایی پرسش

نامه و آموزش بهداشت و ارتقای سلامت تأیید گردیرد. شراخص روایری پرسرش
اده از ضرریب مورد قبول قرار گرفت. پایایی مطالعره برا اسرتف 70/0نهایی نیم با 

Cronbach's alpha (92/0 ،) ،996/0تأیید گردید. مقدار شراخص تکرارپرذیری 
(001/0 > P به )ده نه با اسرتفاها به صورت کاملاً محرمادست آمد. در نهایت، داده

افرمار در نرم tو آزمرون  Pearsonهای آمار توصیفی، ضریب همبسرتگی از آزمون
SPSS  22نسرخه (version 22, IBM Corporation, Armonk, NY )

هرا دادهداری به عنوان سطح معنی P < 05/0مورد تجمیه و تحلیل قرار گرفت. 
 در نظر گرفته شد.

 

 هایافته

  م،کرلاس سروآمروزان دانشنفرر(  48درصرد ) 9/24آمار توصیفی نشان داد که 
  کرلاس پرنج  و نفرر( 48درصرد ) 9/24 کلاس چهرارم، نفر( 48) درصد 9/24
هداشرت بی رعایت اصول فراوان. توزیع کلاس شش  بودند نفر( 49درصد ) 4/25

 نشان داده شده است.  3 آموزان در جدولشخصی دانش
ها در جدول آموزان و والدین آنتوزیع فراوانی حیطه وضعیت سلامتی دانش

آمروزان در فراوانی متغیرهای مربوط به حیطره سرلامت روانری دانش عیتوزو  4
 ارایه شده است.  5جدول 
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 بهداشت انینامه مربدر پرسش یمورد بررس یهامتغیرها و شاخص. 1جدول 

 هاشاخص حیطه

 ناخن -1 بهداشت فردی

 مو -2

 پوست -3

 گوش -5

 چشم -6

 ها بعد از توالت رفتنشستن دست -7

 ها قبل از خوردن غذاشستن دست -8

 استفاده از لیوان شخصی -9

 استفاده از حوله شخصی -10

 مدرسه طیبهداشت مح -1 بهداشت عمومی

 سلامت یارتقا -2

 آموزانی و انزوای دانشریگگوشهتوجه به  -1 سلامت روانی

 آموزانتوجه به حساس و زودرنج بودن دانش -2

 آموزانتوجه به ناخن جویدن دانش -3

 آموزانو پرخاشگری دانش تیعصبانتوجه به  -4

 آموزانتوجه به خودزنی و یا اقدام به خودکشی دانش -5

 آموزانی بودن دانشادرارشبتوجه به  -6

 آموزدانش استمناء ایی یخودارضا -7

 آموزانی دانشهاناخنبررسی  -1 یادورهمعاینات 

 آموزان از نظر پدیکلوز )شپش(بررسی موی دانش -2

 یسنجییشنوا -3

 یسنجیینایب -4

 هابیماری میعلا پوستی، عاتیضا وجود ی،دگیپررنگآموزان از نظر بررسی پوست دانش -5

 یخودباور -1 آموزانتوانمندی دانش

 نفساعتماد به  -2

 استعدادها ییشکوفا-3

 بلوغ و مسایل مربوط به آن -1 آموزش در مسأله بلوغ

 جنسیی هاتفاوت -2

 مسایل مربوط به جنسیت -3

 یسلامت -1 رشد و توسعه اقتصادی

 یمارینبود ب -2

 درمان یهانهیفقدان هز -3

 اثربخشی نقش/ کارامدی

 های مربیانآموزش

 آموزاندر میان گذاشتن مشکلات شخصی توسط دانش -1

 های خاصآموزان دارای بیماریرسیدگی به مشکلات دانش -2

 ها در ارتقای سلامتیتأثیر آموزش -3

 آموزاناحساس صمیمیت دانش -4

 ها در شخصیت اجتماعیمهارت -5

 آموزانشناسایی اختلالات روحی دانش -6

 اقدامات خاص برای رفع اختلالات روحی -7
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 آموزاننامه دانشی مورد بررسی در پرسشهاشاخص. 2جدول 

 هاشاخص حیطه

استفاده  -مسواک زدن -شانه کردن مو -حمام رفتن بهداشت فردی
ها قبل و بعد از شویه؛ شستن دستدهاندندان و  از نخ

ها بعد از توالت رفتن؛ شستن دست -خوردن غذا
 استفاده از لیوان شخصی -استفاده از قاشق و چنگال

 دفعات معاینهی لازم، تعداد هانهیمعاانجام  یادورهمعاینات 
، لب لیدلیبعصبانی شدن، کتک زدن، گریه کردن  سلامت روانی

 گزیدن و دندان قروچه رفتن

 
نشان داد که بین آمروزش بهداشرت  Spearmanنتایج ضریب همبستگی 

، r=  585/0ی وجرود داشرت )داریمعنرآمروزان ارتبراط فردی و توانمندی دانش
001/0  =Pآمروزان (. همچنین، سلامت روانی بعد مهمی در توانمندسازی دانش

 شررود. ضررریب بررین آمرروزش بهداشررت فررردی و سررلامت روانرری محسرروب می
(304/0  =r ،018/0  =P و بین آموزش بهداشت فردی و آموزش بلوغ ارتبراط )

 ( مشاهده شد.r ،001/0 > P=  585/0ی )داریمعن
 

 آموزاندانش یاصول بهداشت شخص تیرعا یفراوان عیتوز. 3جدول 

 تعداد )درصد(  رعایت اصول بهداشت شخصی

 174( 2/90) یبل ها قبل از غذا خوردنشستن دست

 19( 8/9) ریخ

 158( 9/81) یبل ها بعد از غذا خوردنشستن دست

 3( 1/18) ریخ

 158( 9/81) یبل استفاده از صابون و مایع دستشویی

 35( 1/18) ریخ

 142( 6/73) یبل استفاده از لیوان شخصی

 51( 4/26) ریخ

 127( 8/65) یبل استفاده از قاشق و چنگال شخصی

 66( 2/34) ریخ

 115( 6/59) یبل استفاده از مسواک

 78( 4/40) ریخ

 74( 3/38) یبل استفاده از نخ دندان

 119( 7/61) ریخ

 ها پس از استفاده شستن دست

 بهداشتیاز سرویس 

 191( 0/99) یبل

 2( 0/1) ریخ

 182( 3/95) یبل شانه زدن روزانه موها

 9( 7/4) خیر

 140( 5/72) بلی و پا در روزشستن دست 

 6( 1/3) خیر

 47( 4/24) گاهی

 193( 100) جمع کل

 
حراکی از آن برود کره برین میرانگین نمرره  Pearsonضریب همبسرتگی 

 ی )در حررد متوسررط( داریمعنرراثربخشرری مربیرران و بهداشررت فررردی ارتبرراط 
برین میرانگین نمرره مروارد (. همچنرین، r ،001/0 > P=  575/0وجود داشت )

 مشاهده گردیرد)در حد مثبت و قوی(  یدارمعاینه و بهداشت فردی ارتباط معنی

(572/0  =r، 001/0 > P ارتباط .) سلامت روانری و بین میانگین نمره توجه به

 برین میرانگین نمرره (. r ،001/0 > P=  585/0) بروددار بهداشت فردی معنری
  شرتوجرود دا یدارارتبراط معنری نیرم نرهیتوجه به سلامت روانری و مروارد معا

(463/0  =r ،001/0 > P.) 
 

 توزیع فراوانی داشتن بیماری خاص و سلامتی . 4جدول 

 هاآموزان والدین آندانش

 تعداد )درصد(  اصول بهداشترعایت 

 7( 6/3) یبل آموزداشتن بیماری خاص دانش

 186( 4/96) ریخ

 138( 0/75) یبل سلامتی پدر و مادر

 46( 9/24) ریخ

 193( 100) جمع کل

 
برین سرلامت روانری برا ، Pearsonنترایج ضرریب همبسرتگی بر اساس 

 (.r ،001/0 = P=  526/0) مشاهده گردید داریبهداشت فردی ارتباط معنی
 

 توزیع فراوانی عصبانیت، خشونت و رفتارهای . 5جدول 

 آموزاناضطرابی دانش

 تعداد )درصد(  رعایت اصول بهداشت

 66( 4/34) یبل زود عصبانی شدن

 126( 6/65) ریخ

 12( 3/6) یبل کتک زدن در عصبانیت

 179( 2/93) ریخ

 21( 9/10) یبل گریه بدون دلیل

 171( 0/89) ریخ

 32( 6/16) یبل ناخن جویدن

 161( 4/83) ریخ

 26( 5/13) یبل قروچهدندانلب گزیدن و 

 166( 5/86) ریخ

 193( 100) جمع کل

 
ترین نامه مربیان بهداشت مدارس، بالاترین و پرایینبر اساس نتایج پرسش

(. بیشرترین 65/40 ± 60/9سال گرمارش شرد ) 23و  60سن مربیان به ترتیب 
نفرر( و کمتررین  24درصرد ) 40سال معادل  40-49توزیع فراوانی از نظر سن، 

نفر( بود. در مورد وضعیت تأهرل نیرم  3درصد ) 5سال معادل  50تعداد، بالاتر از 
 درصد متأهل بودند.  75/84درصد مربیان مجرد و  25/15

ربیان، بیشترین زمان ای دانش آموزان توسط مهای دورهاز نظر زمان معاینه
نفر( و کمترین زمان دو بار در ماه برا  38درصد ) 4/64ای یک بار با معاینه هفته

 نفر( بود. 9درصد ) 3/15
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 انیرمرب و آمروزاندانش نامهپرسش دو از آمده دسته ب جینتاو مقایسه  لیتحل
انجام شد و نترایج نشران  t آزمون با استفاده از بررسی، مورد یهاطهیح در بهداشت
 وجرود یداریمعنر ارتبراط انیرمرب نظرر و آموزاندانش یاثربخش طهیح نیب داد که

 .(P < 001/0باشد )می بین دو گروه ک  تفاوت کنندهشت و بیاندا
 و آمروزاندانش نظر از یعموم بهداشت و یفرد بهداشت تیرعا طهیح نیب
نظر موارد معاینه توسرط  از .(P < 001/0مشاهده شد ) یداریمعن تفاوت انیمرب

 ی وجررود نداشررت داریمعنررآمرروزان و مربیرران ارتبرراط مربیرران، بررین نظررر دانش
(436/0  =P.و نظرات هر دو گروه یکسان بود ) 

آمروزان نتایج نشان داد کره ارتبراط برین عملکررد مربری و عملکررد دانش
آمروزان از سلامت روانی دانشازنظر میمان توجه به  .(P < 001/0بود ) داریمعن

 ی مشاهده گردید.داریمعننظر هر دو گروه ارتباط 

نشان داد که بین میرانگین نمرره اثربخشری  Pearsonضریب همبستگی 
 ی )در حرد متوسرط( وجرود داشرت داریمعنرمربیان و بهداشرت فرردی ارتبراط 

(575/0  =r ،001/ 0 P< همچنین، بین .)193/0معاینه ) رداموی و اثربخش  =r ،
001/ 0 P< و بین میانگین نمره موارد معاینه و رعایت بهداشت عمومی، ارتباط )
 (.>r ،001/ 0 P=  311/0ی )در حد متوسط( مشاهده گردید )داریمعن

آموزان با رعایرت بهداشرت عمرومی بین میانگین نمره سلامت روان دانش
(، امررا ارتبرراط بررین >r ،001/ 0 P=  -384/0ارتبرراط معکوسرری وجررود داشررت )

 بررود  داریمعنررآمرروزان بررا عملکرررد مربرری میررانگین نمررره سررلامت روان دانش
(309/0-  =r ،001/ 0 P<.) 
 

 بحث
نظران اعتقاد دارند که بهداشت مردارس یکری از عوامرل مهر  در برخی صاحب

عوامل در بروز یرا آموزان است. از سوی دیگر، این پیشبرد اهداف آموزشی دانش
آمروزان نقرش های روحی و روانی در میان دانشجلوگیری از بسیاری از بیماری

 (.11بسیار مهمی دارد )
ن بهداشرت ادهی اصول و نکات بهداشتی در مدارس توسرط مراقبرآموزش
 یتفرصتی برای بررسری وضرع ،مربی بهداشت در مدارسحضور  گیرد.انجام می

ترأمین سرلامت و پیشرگیری از مشرکلات جسرمی در  و ها اسرتبهداشتی بچه
هنگام مربی بهداشت این فرصت مناسب و به .باشدمیآموزان لازم و مثبت دانش

هرای پوسرتی، یماریکند که مشکلات جسمی، بآموزان فراه  میرا برای دانش
هرای بهداشرتی ارایره آموزش را نداشته باشند.و... ها آلودگی زیر ناخن ،سر یمو

آمروزان، دارس اگر متناسب با شرایط موجود خانوادگی، توانمندی دانششده در م
بهداشت عمومی و معیارهای مه  دیگر حفظ سلامت نباشد، تأثیر بسریار انردکی 

 های بهداشتی خواهد داشت. در میمان رعایت اصول بهداشتی و استفاده از آموزه
ایل بهداشرتی آموزش مسخود عنوان کردند که  بصیر و همکاران در مطالعه

توانرد جهرت می ،دهان و دندان و نکات پیشگیری به مربیان بهداشرت مردارس
 پیشرگیری در دانرش و نکرات ها به بهداشرت دهران و دنردانافمایش توجه آن
آمروزان در مرورد (. همچنین، دریافتند کره عملکررد دانش12) آموزان مفید باشد

یراز بره حد پرایین اسرت و ن رعایت مسایل بهداشتی در زمینه دهان و دندان، در
 آموزش بیشتری وجود دارد.

نتایج تحقیق حاضر نشران داد کره آمروزش بهداشرت در ایجراد رفتارهرای 
آمروزان های فردی، عمرومی و سرلامت روانری دانشصحیح بهداشتی در حیطه

( همسو نبرود. 3های پژوهش جولایی و همکاران )اهمیت زیادی دارد که با یافته
با وجود تفاوت در بعضی ابعاد رفتارهای بهداشتی،  تیجه رسیدند کهها به این نآن

آموزان مدارس ابتردایی دارای مربری و رفتارهای بهداشتی دانشدر مجمو  بین 
 .(3داری آماری وجود نداشت )اختلاف معنی ،بدون مربی بهداشت در شهر اهواز

آموزان، نشنژاد نشان داد که آموزش به دانتایج پژوهش سبحانیان و مصلی
هرا برا اخرتلاف باعث افمایش آگاهی و بهبود نحوه عملکرد بهداشتی والردین آن

های بررسی حاضر ( که با یافته6های شاهد شده است )داری نسبت به گروهمعنی
آمروزان نیم شباهت داشت و از دیدگاه مربیان بهداشت مدارس، آموزش به دانش

 در زمینه حفظ بهداشت عمومی مؤثر است. 
 بیشرترتمایرل  برا وجرودکره  نشران دادعبدالهی و همکراران  مطالعه نتایج

آگاهی و عملکرد آنان در مورد بلروغ و رعایرت  اما دختران نسبت به دانش بلوغ،
تررین کانرال انتقرال ثرترین و مطمئنؤضرعی  بروده اسرت و مر نکات بهداشتی

ها نباید که دانستهاین باشند و نکته مه  دیگر مادران می ،اطلاعات در این زمینه
تر نوجوانان بلکه باید به فه  عمیق ،های بلوغ و قاعدگی باشدممحدود به مکانیم

تولید مثل و بهداشت  ل جنسی،یاز تغییر فیمیکی و روانی بلوغ و ارتباط آن با مسا
(. 13) اجتمراعی و سرنی کمرک کنرد -هرای فرهنگریازدواج با توجه به تفاوت
این نتیجه رسیدند کره آمروزش بهداشرت در  تحقیقی بهر قهرمانی و همکاران د

ثیر أافمایش میمان آگاهی، نگرش و عملکرد دختران نسبت به بهداشرت بلروغ تر
آموزش بلوغ جهت اصلاح رفتارهای بهداشتی دختران  ،رواز این چشمگیری دارد.
از  نتایج بررسی حاضر نیرم حراکی .(14) مورد تاکید قرار گیردباید در دوران بلوغ 

 اهمیت آموزش بلوغ توسط مربیان بهداشت مدارس بود.
نتایج پژوهش حاضر نشان داد که آموزش مسایل مربروط بره بلروغ، باعرث 

توانمنردی  ارتقای سطح بهداشت فرردی، بهداشرت عمرومی، سرلامت روانری و
های مطالعه امینی و همکاران نیم حاکی از آن برود آموزان خواهد شد. یافتهدانش

های آموزشی به منظور ارتقای رفتارهای سلامت و تهیه مرواد و برنامهکه تدوین 
تواند منجر به ارتقرای رفتارهرای سرلامت جسرمی و متون آموزشی مناسب، می

(. بر اساس نتایج تحقیق جولایی، آموزش بهداشت در 4آموزان شود )روانی دانش
های بررسری فته( که با یا3ایجاد رفتارهای صحیح بهداشتی اهمیت زیادی دارد )

 راستا بود.  حاضر ه 

 برر یمبتن یریادگی سلامت سواد برنامه ریتأث بررسی به همکاران و کریمی
 دهنده ارتقا یرفتارها بهبود بر( PBLیا  Problem based learning) لهأمس

 تهرران یهارسرتانیدب در هسرال 18ترا  15 دخترر آمروزاندانش نیب در سلامت
و  PBLرسرد سرواد سرلامت یکره بره نظرر مو به این نتیجه رسیدند  پرداختند

نوجوانران را بهبرود بخشرد و  یتوانرد سربک زنردگیم ی،واقع یهابرنامه یاجرا
مررتبط برا  یرفتارهرا ریسا یبرا یآموزش یهابرنامه یاثربخش ند کهداد شنهادیپ

 (.15) گردد نیم بررسیها تیجمع ریسا انیدر م یسلامت
 

 گیرینتیجه
آموزان نتایج پژوهش حاضر نشان داد که میمان رعایت متغیرهای بهداشتی دانش

باشد، افمایش یافته است و در نتیجه، ها در مدرسه میهای آنکه متأثر از آموخته
به آموزش بهداشت فردی  هرچقدرعملکرد به نسبت خوبی در این زمینه داشتند. 

 است. مؤثرترها نیم مندسازی آنتوان در آموزان توجه بیشتری شود،دانش
اصفهان انجام نشرده  5ای متمرکم در مدارس دخترانه ناحیه تاکنون مطالعه
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است و تحقیق حاضر با نگاه جامعی به نو  آموزش مربیران بهداشرت و تحلیرل 
آموزان در میمان رعایت اصول بهداشتی آموخته شده، حایم اهمیت عملکرد دانش

هرای خراص و نحروه رسریدگی بره آمروزان دارای بیماریاست. توجه بره دانش
توانرد ای و ارثی سلامت والدین، میها با در نظر گرفتن شرایط زمینهوضعیت آن

شرود ها نقطه قوت محسوب شود. در پایان، پیشرنهاد مینسبت به سایر پژوهش
ای در مدارس با و بدون مربیان بهداشت مدارس در نواحی مختل  شرهر مطالعه
هان انجام گیرد ترا بتروان سرطح سرلامت فرردی و میرمان رعایرت اصرول اصف

های مربیان بهداشت را مورد سرنجش آموزان و اثربخشی آموزشبهداشتی دانش
های مرؤثر برر قرار داد. بهتر است تحقیقات بیشتری جهت بررسری کلیره حیطره

روانی، بهداشت عمومی و محیط انجام شود. امید است پژوهش  -سلامت جسمی
آمروزان بره عنروان حاضر گام مؤثری در جهت ارتقای سطح بهداشت کلیه دانش

 سازان کشور باشد. آینده

های مطالعه حاضر، صرف زمان زیاد برای پاسخدهی بره از جمله محدودیت
و با توجه به این که گروه مورد بررسری، مربیران و نامه بود سؤالات زیاد پرسش

هرا و تمرکرم مطالعره در مرورد عملکررد دادهآموزان به دلیرل حجر  زیراد دانش
 نامه مربیان بهداشت در تحقیق ذکر نشد. آموزان بود، نتایج کامل پرسشدانش

 

 انیدتشکر و قدر
شناسی دارای نامه مقطع دکتری تخصصی جامعهپژوهش حاضر برگرفته از پایان

، مصروب دانشرگاه آزاد اسرلامی واحرد دهاقران 18320505961016کد اخلاق 
باشد. بدین وسیله از معاونت پژوهشی دانشرگاه آزاد اسرلامی واحرد دهاقران، می

معاونت پژوهشی آموزش و پرورش استان اصرفهان کره بردون همکراری آنران 
 آید.پذیر نبود، تشکر و قدردانی به عمل میاجرای این مطالعه امکان
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