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*مقايسه وضعيت بهداشت محيط مدارس ابتدايي دولتي نواحي مختلف شهر اصفهان
 

 
 3، محمد علي عروجي2راد ، غلامرضا شريفي1آسيه پيرزاده

  چكيده

هاي  آموزش و رشد شخصيت آنان به روش. كنند درصد از اوقات خويش را در مدرسه سپري مي 20دانش آموزان حداقل  :مقدمه

هاي عمده انساني هر  دانش آموزان از سرمايه. ضاي فيزيكي مطلوب و محيط رواني مساعد بستگي داردآموزشي صحيح و مناسب، ف

  .گردد گذاري براي آينده قلمداد مي توجه به سلامت و ارتقاي بهداشت محيط تحصيلي آنان نوعي سرمايه. گردند جامعه محسوب مي

مدرسه ابتدايي دولتي در شهر اصفهان بود  77هاي مورد مطالعه،  عداد نمونهت. تحليلي انجام شد -اين مطالعه به صورت توصيفي: ها روش

اين فرم از دو قسمت . ها، فرم ارزيابي بهداشت محيط مدارس بود ابزار گردآوري داده. كه به صورت تصادفي منظم انتخاب شدند

هاي  است كه مطلوب بودن قسمتهايي  قسمت اول شامل مشخصات عمومي مدارس و قسمت دوم شامل آيتم. تشكيل شده است

هاي مذكور با مراجعه كارشناس بهداشت عمومي به مدارس، مشاهده و مصاحبه با مدير  فرم. دهد مختلف مدرسه را مورد بررسي قرار مي

 .ماه تكميل گرديد و سپس مورد تجزيه و تحليل قرار گرفته، در نواحي مختلف مقايسه به عمل آمد 3مدارس و در مدت 

. هاي مدارس داراي وضعيت مطلوب بودند درصد از كلاس 5/80درصد از مدارس، داراي وضعيت مطابق با استاندارد و  6/76: اه يافته
هاي  وضعيت سرويس. داري وجود نداشت از نظر وضعيت استانداردهاي ساختماني و كلاس درس در نواحي مختلف، اختلاف معني

. داري از اين نظر در بين نواحي وجود نداشت دارس در حد مطلوبي بود و اختلاف معنيهاي م و آبخوري) توالت و دستشويي(بهداشتي 
 49آوري و دفع زباله و  درصد از مدارس داراي وضعيت مطلوب از نظر جمع 79. تري داشت مطلوب وضعيت نا 1اما با اين حال، ناحيه 

 .داري وجود نداشت ولي بين نواحي از اين دو نظر اختلاف معني. هاي بهداشتي و مطابق استاندارد بودند درصد از مدارس داراي بوفه

رسد كه وضعيت بهداشت محيط مدارس ابتدايي شهر اصفهان به صورت تقريبي در حد مطلوب بوده، اما بايد  به نظر مي: گيري نتيجه
آموزش و پرورش، متوليان محترم بهداشت هاي بهداشتي اقدام گردد كه اين امر مستلزم توجه بيشتر مسؤولين محترم  نسبت به بهبود بوفه

 .باشد و درمان و اختصاص بودجه مناسب جهت حل مشكلات بهداشتي مدارس مي

  .بهداشت محيط، مدارس ابتدايي، شهر اصفهان :هاي كليدي واژه

  تحقيقي :نوع مقاله

  31/1/89 :پذيرش مقاله  23/1/89 :دريافت مقاله

  

 مقدمه

آموزش و رشد در آن ه مدرسه فضاي اجتماعي خاصي است ك

در پناه  ،باشند ساز فردا مي  شخصيت فرزندان امروز كه جامعه

فضاي فيزيكي مطلوب و محيط  صحيح،  يهاي آموزش روش

  ).1(شود  گذاري و اداره مي مساعد رواني پايه

يكي از عوامل مؤثر تربيتي در آموزش و پرورش نوين، 

و سرسبز، مدرسه زيبا . چگونگي معماري فضاي مدرسه است

يادگيري را آسان كرده، نشاط و شادابي را براي كودكان و 

مدرسه نامناسب و كثيف،  ،در مقابل ؛آورد نوجوانان به ارمغان مي

روح، خمودي و كسالت و افسردگي  تنگ و تاريك، خشك و بي
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  آسيه پيرزاده و همكاران
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آموزان به همراه دارد و بر ميزان يادگيري و  را براي دانش

  ).2(گذارد  مدرسه تأثير منفي ميحضور فعال و با نشاط آنان در 

 60اي كه در شهر ياسوج انجام گرفته،  بر اساس مطالعه

درصد  22و تنها  داشته استمدارس ساخت قديمي از درصد 

آميزي مطلوبي بر  هاي مدارس قديمي از رنگ از كلاس

از درصد  2/56در استان مركزي نيز ). 3(اند  خوردار بوده

موقعيت غير ايمن نظير مدارس حداقل در مجاورت يك 

هاي  هاي تراشكاري و جوشكاري و كارگاه ها، كارگاه بزرگراه

  ).4(اند  ساختماني قرار داشته

هاي درس از نظر عوامل محيطي  همچنين شرايط كلاس

مانند نور و امكاناتي نظير ميز و صندلي، درب و پنجره، 

هاي اوليه و  امكانات ايمني و ورزشي مانند وسايل كمك

آموزان روشن  اي ورزشي و فضاي سبز بر سلامتي دانشفضاه

شده، و مشخص است و عدم آگاهي دقيق از نيازهاي اشاره 

  ).1(ناپذيري به جا گذارد  ممكن است اثرات مخرب و جبران

درصد از  43حدود  آمريكا،ميلادي در  1990سال  در

درصد آن در  17حوادث كودكان در ارتباط با مدرسه بوده كه 

است  رخ دادهدرصد در ساختمان مدرسه  20رزش و زمين و

در دخيل هاي بهداشتي ناسالم از جمله عوامل  سرويس ).5(

آموزان هستند و وجود بعضي از عوامل مانند عدم  سلامت دانش

حضور مراقبين بهداشت در مدرسه، كنترل اين موارد را به 

بر طبق تحقيقات انجام شده در شهركرد . اندازد مخاطره مي

و در ) 6(اند  ها بهداشتي بوده درصد از دستشويي 82/4قط ف

ها داراي شرايط بهداشتي  ياسوج نيز بيشتر از نيمي از توالت

درصد  7/13اي در مازندران نيز تنها در  در مطالعه ؛)3(اند  نبوده

  ).7(اند  مدارس، مراقبين بهداشت به صورت دايم حضور داشته
  

از درصد  20ن حداقل آموزا مدرسه محيطي است كه دانش

 و بخش عظيمي )1( كنند آن سپري مي اوقات خويش را در

آموزان  از جمعيت كشور ما را دانش )درصد 25بيش از (

ارتقاي و آموزان  دانشتوجه به سلامت  ؛دهند تشكيل مي

گذاري جهت  بهداشت محيط تحصيلي آنان نوعي سرمايه

جهي در هر گونه كم تو چرا كه ؛)8( هاي آينده است نسل

ناپذير  اي جبران حفظ و تأمين سلامتي آنان باعث بروز ضايعه

 با توجه به اهميت موضوع و با توجه به اين. گردد در كشور مي

كه مطالعه چنداني در خصوص بهداشت محيط مدارس در 

هاي  شهر اصفهان انجام نگرفته، اين موضوع جزء اولويت

از اين رو . بوداعلام شده توسط مركز بهداشت استان اصفهان 

پژوهش حاضر با هدف مقايسه وضعيت بهداشت محيط 

  .مدارس ابتدايي نواحي مختلف شهر اصفهان انجام گرفت

  

  ها روش

مدرسه  77تحليلي بر روي  -اين مطالعه به صورت توصيفي

در شهر اصفهان انجام ) دخترانه و پسرانه(ابتدايي دولتي 

به و م نمونه حج با استفاده از فرمولاين مدارس  ؛گرفت

صورت كه در  به اين .صورت تصادفي منظم انتخاب شدند

بر اساس سهم از  شد وابتدا تعداد مدارس در هر ناحيه ليست 

 ؛ها نمونه تخصيص داده شد نآبه  ،كل مدارس ابتدايي دولتي

هاي مربوط به هر ناحيه به وسيله  تعداد نمونه سپس،

   .گرديد ن ناحيه انتخابآكشي از ليست مدارس  قرعه

ها، فرم ارزيابي بهداشت محيط مدارس  ابزار گردآوري داده

نامه بهداشت محيط مدارس  با توجه به آيين اين فرم. بود

العمل كشوري وزارت بهداشت و درمان و  و دستور شدهتدوين 

مركز سلامت محيط و  -معاونت سلامت(آموزش پزشكي 

شكيل شده قسمت ت 2ها از  فرم). 9( بود 1386در سال ) كار

قسمت اول شامل مشخصات عمومي مدارس از قبيل  بود؛

 و مساحت كل نوع ساختمان مدارس، آموزان، تعداد كل دانش

كه مطلوب  بودهايي  تعداد شيفت و قسمت دوم شامل آيتم

هاي  هاي مختلف مدرسه از قبيل سرويس بودن قسمت

 و هاي درس، ايمني ها و كلاس بوفه ها، بهداشتي و سرانه آن

اين . داد آوري و دفع زباله را مورد بررسي قرار مي نحوه جمع

ها با مراجعه كارشناس بهداشت عمومي به مدارس،  فرم

ماه تكميل  3مشاهده و مصاحبه با مدير مدارس و در مدت 

بر اساس بودن قضاوت در مورد مطلوب و نامطلوب گرديد و 

 ،و وضعيت كيفي اعلام شده) كمي(هاي اعلام شده  سرانه

نامه  آيين(توسط وزارت بهداشت و وزارت آموزش و پرورش 

در نهايت اطلاعات  .انجام شد) بهداشت محيط مدارس
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    شيوع لاغري، اضافه وزن و چاقي در دختران دبيرستاني
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2و با آزمون  SPSS افزار آوري شده توسط نرم جمع
χ مورد 

  .تجزيه و تحليل قرار گرفت

  
  ها يافته

 در مطالعه حاضر ساختمان مدارس از نظر قدمت به سه دسته

عمر ساختمان (، نوساز )سال 15بالاي عمر ساختمان (قديمي 

. سازي در برابر زلزله تقسيم شدند  و مقاوم) سال 15تر از  پايين

داري وجود  نتايج نشان داد كه در نواحي مختلف اختلاف معني

   .اند سازي شده مدارس مقاوم 8/3و تنها  )P = 044/0(دارد 

هاي درس كه شامل رنگ كف و  از نظر وضعيت كلاس

، محل نصب تابلو، ابعاد كلاس، جنس ديوارها و سقف كلاس

داري مشاهده نشد  بين نواحي اختلاف معني ،باشد كف مي

)786/0  =P.( 

ها  ي مدارس كه سالم و بهداشتي بودن آن ها در رابطه با بوفه

آموزان  آموزان به ويژه دانش تأثير مستقيم بر سلامتي دانش

ها داراي  د از بوفهدرص 4/49ابتدايي دارد، در كل نواحي فقط 

  .)1جدول (وضعيت مطلوب و مطابق استاندارد بودند 

گانه داراي آب  5در مطالعه حاضر كليه مدارس در نواحي 

 .كشي شهري و مورد تأييد مقامات وزارت بهداشت بودند لوله

در رابطه با سرانه آبخوري و دستشويي بين نواحي، اختلاف 

ه با سرانه توالت بين نواحي داري مشاهده نشد، اما در رابط معني

؛ به نحوي كه )P = 045/0(داري وجود داشت  اختلاف معني

ترين وضع را  نامطلوب 5و  3ترين و ناحيه  مطلوب 2ناحيه 

   .)2جدول ( داشتند

 ليشامل وسا در رابطه با وضعيت ايمني در مدارس كه

سالم و عدم  زيپر و ديكل ق،يحر ياطفا ليوسا من،يا يشيگرما

 اختلاف مختلف،ي در نواح باشد، ير مدرسه محوض د

2=  727/1(داري مشاهده نشد  معني
χ ،786/0 = P( اما با اين ،

ترين وضع  نامطلوب 1ترين وضع و ناحيه  مطلوب 2حال ناحيه 

درصد از مدارس داراي حداقل دو  7/24 همچنين .را دارا بودند

تلف از راه فرار براي مواقع اضطراري بودند كه بين نواحي مخ

  ).P > 001/0(داري مشاهده شد  اين نظر اختلاف معني

بين نواحي  زيو دفع زباله ن يآور نحوه جمع تيوضعاز نظر 

2=  069/6( شتداري وجود ندا از اين نظر اختلاف معني
χ، 

194/0 = P(1ترين و ناحيه  درصد مطلوب 93/8با  4ناحيه  ؛ 

  .داشتندترين وضع را  درصد نامطلوب 64/7با 

  

  توزيع فراواني مدارس از نظر وضعيت ساختمان، كلاس درس و بوفه :1جدول 

 

 كل
  ساختمان مدرسه  ها وضعيت كلاس وضعيت بوفه

  ناحيه
  مطلوب  نامطلوب مطلوب نامطلوب مطلوب نامطلوب

 1  )درصد( تعداد )6/70(12  )4/29(5 )4/82(14 )6/17(3 )4/29(5 )6/70(12  )100(17

 2 )درصد(تعداد   )6/84(11 )4/5(2 )3/92(12 )7/7(1 )5/61(8 )5/38(5  )100(13

 3 )درصد(تعداد  )5/87(14 )5/12(2 )3/81(13 )8/18(3 )8/43(7 )3/56(9 )100(16

 4 )درصد(تعداد  )75(12 )25(4 )08/68(11 )3/31(5 )8/68(11 )3/31(5 )100(16

 5 )درصد(اد تعد )7/66(10 )3/33(5 )80(12 )20(3 )7/46(7 )3/53(8 )100(15

 كل )درصد(تعداد  )6/76(59 )4/23(18 )5/80(62 )5/19(15 )4/49(38 )6/50(39 )100(77

190/0  =P 2=  129/6؛
χ 786/0  =P 2=  609/2؛

χ 266/0 =P  2=  720/2؛
χ 
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  87-86هاي  وضعيت بهداشت مدارس ابتدايي دولتي شهر اصفهان در سال
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  توزيع فراواني مدارس از نظر وضعيت توالت ،آبخوري و دستشويي :2جدول 

 كل
  ضعيت توالتو وضعيت آبخوري وضعيت دستشويي

  ناحيه
  مطلوب  نامطلوب مطلوب نامطلوب مطلوب نامطلوب

 1  )درصد(تعداد  )4/82(14 )6/17(3 )2/88(15 )8/11(2 )4/82(14 )6/17(3 )100(17

 2 )درصد(تعداد  )100(13 )0(0 )9/76(10 )1/23(3 )100(13 )0(0 )100(13

 3 )درصد(تعداد  )5/87(14 )5/12(2 )3/81(13 )8/18(3 )8/93(15 )3/6(1 )100(16

 4 )درصد(تعداد  )8/93(15  )3/6(1 )8/93(15 )3/6(1 )5/87(14 )5/12(2  )100(16

 5 )درصد(تعداد  )100(15 )0(0 )7/86(13 )3/13(2 )3/93(14 )7/6(1 )100(15

  كل )درصد(تعداد  )2/92(71 )8/7(6 )7/85(66 )3/14(11 )9/90(70 )1/9(7  )100(77

510/0  =P 2=  294/3؛
χ 731/0  =P 2=  024/2؛

χ  266/0  =P 2=  211/5؛
χ 

  

  بحث

 اين پژوهش به منظور مقايسه وضعيت بهداشت محيط

مدارس ابتدايي دولتي نواحي مختلف شهر اصفهان صورت 

مدارس داراي از درصد  6/76گرفت و نتايج نشان داد كه 

هاي مطابق با استانداردهاي بهداشت محيط هستند  ساختمان

ا ساير تحقيقات انجام شده در استان مركزي، شهركرد، كه ب

اما در مطالعه ). 4، 6، 10، 11( خواني دارد سنندج و قزوين هم

ها  ساختماناز درصد  89/3 ،در كرمانشاهپور و همكاران  بيگ

حايز اهميت  نكته). 12(اند  مصارف ديگري داشته گذشتهدر 

سازي مدارس در برابر زلزله است كه در  ايمن مسأله بسيار،

اين  ؛بود  سازي شده مدارس مقاوم 8/3مطالعه حاضر تنها 

  .طلبد توجه بيشتر مسؤولين را مي مسأله

مدارس داراي از درصد  5/80در مطالعه حاضر 

هاي مطلوب از نظر بهداشتي بودند كه نشان دهنده  كلاس

ي و نشاط توجه به معماري مدارس و تأثير آن بر يادگير

ها در  نتايج حاصل از پژوهشبا توجه به  .باشد آموزان مي دانش

توان اظهار  آزادشهر يزد مي و شهر ياسوج، شهركرد، سنندج

هاي بهداشتي مدارس دولتي شهر  داشت كه وضعيت سرويس

  .)3، 6، 10، 13( اصفهان در سطح مطلوبي است

لي از اصول كتأمين آب آشاميدني سالم اين كه با توجه 

درصد از مدارس در شهر اصفهان  100 است،بهداشت عمومي 

داراي آب آشاميدني بهداشتي و مورد تأييد مقامات بهداشتي 

بودند كه اين نتيجه با مطالعات انجام گرفته در سنندج، 

اين امر نشان ). 3، 7، 10(خواني دارد  مازندران و ياسوج هم

رتي كه در در صو. باشد دهنده توجه كشور به اين اصل مي

داراي نيجريه درصد از مدارس  50تنها  Adegbenroمطالعه 

  ).14(اند  منابع آب آشاميدني بوده

هاي  مدارس داراي بوفهاز درصد  4/49تنها  اين مطالعهدر 

در اصفهان، و همكاران راد  در مطالعه شريفي. بهداشتي بودند

 كه اين ،ها وضعيت مناسب داشتند بوفهاز درصد  6/33تنها 

ها  نتايج نشان دهنده ارتقاي اندكي در وضعيت بهداشت بوفه

نيازمند آموزش فردي  اين امر .باشد سال مي 4گذشت  بعد از

  ).15( استمتصديان و ضمانت اجرايي بيشتردر اين زمينه 

وضعيت مدارس شهر اصفهان نسبت به  ،از نظر ايمني

س مدار از درصد 7/24اما تنها  ،)16(تر بود  تهران مطلوب

باشند كه از  داراي حداقل دو راه فرار در مواقع اضطراري مي

  ).7(خواني دارد  اين نظر با مازندران به صورت تقريبي هم

هاي نامطلوب، اقداماتي نظير نظارت  براي اصلاح وضعيت

آموزان، اولياي  و بازديد مداوم از مدارس، آموزش دانش

ي و آموزان، جلب مشاركت مردم مدارس و اولياي دانش

 ،آموزش و پرورش و بهداشت دو وزارت همچنين همكاري

 .درمان و آموزش پزشكي ضروري است

وضعيت بهداشت محيط مدارس  كه رسد به نظر مي

، اما بايد نسبت به استابتدايي شهر اصفهان در حد مطلوب 

هاي بهداشتي اقدام گردد كه اين امر مستلزم توجه  بهبود بوفه

زش و پرورش، متوليان محترم بيشتر مسؤولين محترم آمو

بهداشت و درمان و اختصاص بودجه مناسب جهت حل 

  .باشد مشكلات بهداشتي مدارس مي
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Comparison of environmental health in public primary schools in 
different districts of Isfahan* 

 
 

Asieh Pirzadeh1, Gholamreza Sharifirad2, Mohammad Ali Oruji3 

Abstract 
Background: Students spend at least 20% of their time in schools. Training and development of their 
personality depends on appropriate educational methods, physical ideal space, and favorable mental 
environment. Students are considered as the human main resources of any society and dealing with their 
health and promoting educational environment health is a sort of investment for future. 
Methods: In this descriptive-analytic study, 77 schools in Isfahan were selected by regular randomized 
method. Data was collected using environment health inquiry form for school environments by public 
health specialists during 3 months. The form was consisted of two parts: the first part included common 
school specifications and the second part involved items dealing with desirability various parts of schools. 
The specialist reports the environment health status of the schools trough evaluating the schools and 
interviewing with the principals. Data was performed for different districts of Isfahan city. 
Findings: 76.6% of schools and 80.5% of classrooms were in desired conditions and complied with the 
standards. The standards for building and classrooms, there was no significant difference between various 
districts. Hygiene services (water closets and basin) and drinking water were at desired level and there was 
no significant difference between various districts in this regard, however the district 1 was in undesired 
condition. Regarding gathering and disposing of rubbish and trashes, 79% of schools were in desired 
condition and 49% of them had hygienic tuck-shops according to standards, but there was no significant 
difference between various districts. 
Conclusion: It seems that the status of environment health is at desired level in public primary schools of 
Isfahan city, but the health of tuck-shops should be improved in schools. The authorities of Ministry of 
Education and Ministry of Health should pay more attention and interest in this regard and dedicate proper 
budgets to solve health problems. 
Key words: Environment Health, Primary Schools, Isfahan City. 
 
 
 
 
 
 

www.mui.ac.ir [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

sr
.m

ui
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-0
8-

14
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               6 / 6

http://hsr.mui.ac.ir/article-1-114-en.html
http://www.tcpdf.org

