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بررسي ميزان آگاهي و عملكرد فرهنگيان در زمينه پيشگيري از بيماريهاي قلبي 

 عروقي و برخي عوامل مرتبط با آن

 
2حميد حقانيدكتر          1معصومه ايماني پور*   

  چكيده

. باشند ترين علل مرگ و از عمده ترين مشكلات بهداشتي در جهان مي هاي قلبي عروقي يكي از شايع ماريبي :مقدمه

ريزي در  برنامه. مير ناشي از آنها دارد  و  ها نقش مهمي در كاهش عوارض و مرگ شناخت و تعديل عوامل خطر ابتلا به اين بيماري

هدف اصلي مطالعه حاضر  .و عملكرد فعلي افراد در زمينه مورد نظر استجهت افزايش اين شناخت نيازمند بررسي سطح آگاهي 

  .باشد عروقي و برخي عوامل مرتبط با آنها مي تعيين ميزان آگاهي و عملكرد فرهنگيان در زمينه پيشگيري از بيماريهاي قلبي

روش . معلم اجرا شد 590يپرورش تهران و بر رو  و  اين مطالعه مقطعي در مدارس پنج منطقه آموزش :مواد و روشها

اي مشتمل بر دو بخش آگاهي از عوامل مستعدكننده  ها پرسشنامه آوري داده اي بوده و ابزار جمع گيري به صورت چند مرحله نمونه

بار اعت. ثيرگذار بر آنها بودأو چگونگي عملكرد پيشگيرانه در سه حيطه تغذيه، فعاليت بدني و استعمال دخانيات و نيز برخي عوامل ت

پرسشنامه توسط خود افراد  .پرسشنامه به طريق اندازه گيري اعتبار محتوا و پايايي آن از طريق آزمون مجدد اندازه گيري شد

  . يددشركت كننده تكميل گر

نتايج . سال بودند 36/40با ميانگين سني  )درصد 5/89( و متاهل )درصد 3/68(ها در اين مطالعه زن اكثريت نمونه :ها افتهي

 عروقي آگاهي خوب داشته و ميانگين  عوامل مستعدكننده بيماريهاي قلبيپيرامون  )درصد 2/63(ان داد كه اكثريت معلمان نش

 درحيطه تغذيه در حد متوسط بود در حاليكه )درصد 5/74( عملكرد اكثريت معلمان. بود 93/14±60/2كل آگاهي ايشان امتياز 

عملكرد  )درصد 78( "ً عملكرد ضعيفي داشته و در ارتباط با استعمال دخانيات اكثراآنها در حيطه فعاليت بدني  )درصد 4/63(

تحليل آماري نشان داد كه به طور كلي سطح تحصيلات با ميزان آگاهي و جنس با چگونگي عملكرد پيشگيرانه  .مطلوب داشتند

  .باشد مرتبط مي

آگاهي خوب معلمان درباره عوامل مستعدكننده بيماريهاي رغم  د علياد هاي اين پژوهش نشان  يافته :گيري بحث و نتيجه

لذا تدارك . هاي عملكردي پيشگيرانه از ابتلا به اين بيماريها چندان مطلوب نيست قلبي عروقي، عملكرد آنها در بعضي جنبه

كننده  وامل مستعداي و فعاليت بدني درجهت پيشگيري از ع هاي آموزشي مناسب و اثربخش براي ارتقاء عملكرد تغذيه برنامه

بيماريهاي قلبي عروقي بايد در اين قشر تاثيرگذار بر جامعه مورد توجه قرارگيرد و در اين مسير بر گروهي از معلمان كه سطح 

  .مطلوبتري دارند تمركز بيشتري شود آگاهي و عملكرد نا

  مستعدكننده، عوامل  ،عروقي بيماريهاي قلبي عملكرد، ،گاهيآ: ها كليد واژه

  25/4/1387 :تأييد مقاله                                        20/1/1387  :دريافت مقاله    

  

  

  

  

                                                
  ).نويسنده مسئول مكاتبات.( دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني تهران  -مربي گروه آموزش پرستاري  - 1

  m_imanipour@tums.ac.ir :الكترونيكي پست آدرس
2
                                    ي درماني ايراندانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشت رياضي، دانشكده  مديريت اطلاع رساني پزشكي، استاديار، گروه آمار - 
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  مقدمه

مير  و عروقي از مهمترين عوامل مرگ بيماريهاي قلبي

و از عمده ترين مشكلات بهداشتي در كشورهاي پيشرفته و 

اين ). 11991،آندرسون و همكاران( باشند در حال توسعه مي

مير در جهان به عنوان  و  درصد مرگ 25-45يها با بيمار

افتادگي و ناتواني به  كار اولين علت مرگ و پنجمين علت از

هاي  بررسي). 1382 ،مبصري و همكاران( آيند حساب مي

موجود حاكي از اين است كه در كشورهاي شرق مديترانه و 

بيماريهاي قلبي عروقي يك  ايران خاورميانه از جمله كشور

ل عمده بهداشتي به شمار رفته و ابعاد آن به سرعت در مشك

بر اساس ). 1380،همكاران عزيزي و( حال افزايش است

كل مرگهاي  درصد 3/41گزارش سازمان بهداشت جهاني 

در ايران ناشي از بيماريهاي قلبي عروقي بوده  2005سال 

اين  2030شود تا سال بيني مي است و با كمال تاسف پيش

وبگاه سازمان بهداشت جهاني ( برسد درصد 8/44ميزان به 

2007.(  

 بيماريهاي قلبي عروقي عوامل زيادي در ايجاد

ند از فشار خون بالا، ديابت، سن ا عبارت دخالت دارند كه

بالا، سابقه فاميلي، عدم تحرك كافي، استعمال سيگار، رژيم 

اين عوامل  ).22002اوليورمكنيل وآرتينيان...(وتنش غذايي، 

اليان درازي است نقش آنها در بروز بيماريهاي قلبي كه س

به دو دسته قابل تعديل و غيرقابل  ،عروقي اثبات شده است

از بين عوامل قابل تعديل، مصرف . شوند تعديل تقسيم مي

سيگار، عدم فعاليت بدني و رژيم غذايي نامناسب بيشتر از 

 وارو( ساير عوامل در بروز بيماريهاي قلبي عروقي تاثير دارند

  ). 42001،بارت؛ 32003،و همكاران

بسياري از مطالعات انجام شده در زمينه تغذيه و 

رژيم غذايي، ارتباط معني داري را بين نوع رژيم مصرفي و 

استعمال سيگار و . اند ابتلا به بيماري قلبي نشان داده

درصد كل مرگهاي قابل  50دخانيات نيز كه مسئول بيش از

ابتلا به بيماري قلبي نقش اساسي  باشد، در اجتناب مي

داشته و با افزايش تعداد نخ سيگار مصرفي، خطر بيماري 

كه بين ميزان فعاليت  در حالي. يابد قلبي نيز افزايش مي

 فيزيكي و بيماري قلبي نسبت معكوس وجود دارد

  ).52004،گوهك(

                                                
1- Anderson et al 
2
 -Oliver-McNeil & Artinian 

3
 -Varo et al. 

4
 -Barratt 

5 -Gohlke 

شواهد حاكي از آن است كه متاسفانه تحت تاثير 

يني و بسياري مسايل ديگر، بروز هاي زندگي شهرنش ويژگي

بيماريهاي قلبي عروقي در كشورهاي در حال توسعه رو به 

نشان  پژوهشهاي). 1384،عاقلي و همكاران( افزايش است

اند كه در اغلب موارد عدم شناخت عوامل مستعدكننده  داده

و تصورات نادرست، باعث  عروقي ابتلا به بيماريهاي قلبي

هاي پيشگيرانه و  نكردن توصيهشود مردم با رعايت  مي

تبعيت از يك سبك زندگي ناسالم، زمينه پيدايش يا 

پيشرفت اين بيماريها را در خود و ساير اعضاي خانواده 

عديلي و ؛ 1381،سبزواري و همكاران( فراهم نمايند

در مطالعه جلالي و  به عنوان نمونه). 1384،همكاران

م شهر بابل مشخص گرديد اكثريت مرد )1382(، همكاران

درباره عوامل خطرساز بيماريهاي قلبي عروقي  درصد 3/65

 7/53( آگاهي كمي داشته و به همين نسبت اكثريت آنها

ساير  .از عملكرد ضعيف در اين رابطه برخوردار بودند )درصد

ايراني نيز حاكي از  پژوهشگرانمطالعات انجام شده توسط 

ب مردم در سطح آگاهي پايين و وضعيت عملكردي نامطلو

 عروقي زمينه اجتناب از عوامل مستعدكننده بيماريهاي قلبي

، 1384،عديلي و همكاران ؛1381،سبزواري و همكاران( است

  ).1380،االله زاده و همكاران بيبح ؛1381،خاني و همكاران

اين در حالي است كه بزرگترين موفقيت جوامع 

ناخت و از طريق  ش عروقي پيشرفته در مهار بيماريهاي قلبي

 ،در همين ارتباط. كنترل عوامل خطر حاصل شده است

هاي پيشگيري  سازمان بهداشت جهاني، يكي از اركان برنامه

پژوهشگران  ).1380،صادقيان(و افزايش آگاهي عموم است 

اميدوارند با آگاهي دادن به افراد در مورد نقش عوامل 

محيطي مرتبط با سبك زندگي در ايجاد بيماريهاي قلبي 

عروقي بتوانند گام موثري در جهت بهبود عملكرد و درنتيجه 

؛ 1381،سبزواري و همكاران( افزايش طول عمر افراد بردارند

؛ 62001،فشارخون سازمان بهداشت جهاني گروه مطالعه

  ). 2003، 7 و همكاران هارل

از آنجا كه مبناي هرگونه برنامه پيشگيري سطح     

ماس با عوامل خطرزا از طريق اول، ترويج رفتارهاي كاهنده ت

ريزيهاي آموزشي به منظور  باشد، لازم است برنامه آموزش مي

افزايش آگاهي عموم و مداخلاتي در جهت تغيير رفتارهاي 

قدم اول در دستيابي به اين  " قطعاً. غير سالم صورت گيرد

                                                
6
 -Hypertension Study Group World Health 

Organization 
7 -Harrell et al. 
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هاي زندگي  اين است كه آموزش با حقايق و نيازمنديهدف 

هاي مختلف  هاي گروه ويژگي تناسب باپيوند داده شده و م

روشني و ؛ 1380،صادقيان( طراحي و اجرا گردد

  ). 1383،همكاران

به همين منظور در سالهاي اخير مطالعات بسياري 

به منظور سنجش آگاهي عموم راجع به بيماريهاي قلبي 

اي به بررسي اين  عروقي انجام شده ولي تاكنون مطالعه

اين در حالي . عه نپرداخته استموضوع در قشر فرهنگي جام

فرهنگيان جزء گروههاي مرجع آن  اي است كه در هر جامعه

آگاهي، نگرش و عملكرد آنها  " جامعه محسوب شده و طبعاً

به اين  .گردد هاي گوناگون در جامعه منعكس مي در زمينه

ترتيب اهميت و نقش مدارس و اولياء مدارس در آموزش و 

هاي صحيح بهداشتي و پيشگيرانه از بيماريها تثبيت رفتار

روشني و ( گردد آشكار مي عروقي بخصوص بيماريهاي قلبي

ستفاده موثر از ا). 1381،نژاد و پويا غفاري؛ 1383،همكاران

اين فضاي بالقوه آموزشي و اين قشر فرهنگي در جهت 

آموزش رفتارهاي پيشگيرانه، در ابتدا نيازمند كسب اطلاعات 

ميزان آگاهي و شرايط عملكردي خود آموزگاران در كافي از 

به اين مسئله، ضرورت انجام  توجه .حيطه مورد نظر است

حاضر را با هدف تعيين ميزان آگاهي و عملكرد پژوهش 

و  عروقي فرهنگيان در زمينه پيشگيري از بيماريهاي قلبي

  .سازد برخي عوامل مرتبط با آن آشكار مي

  

  مواد و روشها

كه در  باشد ميتوصيفي مطالعه يك  اين پژوهش

جامعه پژوهش كليه معلمين . انجام گرفت 1386سال 

مقاطع ابتدايي، راهنمايي و دبيرستان بودند كه در زمان 

-16- 11- 10 مناطقها در يكي از مدارس  آوري داده جمع

ابزار . به امر تدريس اشتغال داشتند شهر تهران17-19

اي مشتمل بر  پرسشنامه ها در اين مطالعه آوري داده جمع

مشخصات دموگرافيك، سوابق تحصيلي و آموزشي معلمان، 

هاي  سوالات سنجش آگاهي از عوامل مستعدكننده بيماري

قلبي و سوالات مربوط به سنجش عملكرد پيشگيرانه در سه 

روش . حيطه تغذيه، فعاليت بدني و استعمال دخانيات بود

اي و به  مرحله به صورت چند پژوهشگيري در اين  نمونه

اين ترتيب بود كه در ابتدا تعداد نمونه لازم در هر منطقه به 

. تفكيك مقاطع تحصيلي و جنسيت معلمان مشخص گرديد

تعدادي از مدارس هر منطقه در مقاطع تحصيلي  سپس

مختلف اعم از دخترانه و پسرانه به طور تصادفي انتخاب 

تيار معلميني كه ها در اخ شده و با مراجعه به آنها پرسشنامه

گرفت كه در مجموع  مايل به شركت در طرح بودند قرار مي

  .معلم در اين مطالعه شركت كردند 590

از طريق مطالعه كتب و مجلات ابزار  محتواي اعتبار

سنجيده شد معتبر و نظرخواهي از متخصصين قلب و عروق 

از طريق آزمون مجدد و تعيين ضريب   آن پايايي و

در خصوص متغيرهاي كمي از ضريب . آمدبدست  همبستگي

همبستگي پيرسون و در خصوص متغيرهاي كيفي از ضريب 

و  90/0كاپا استفاده شد كه در اغلب موارد اين ضرايب بالاي

  . بود 80/0در بعضي موارد بالاي 

براي سنجش ميزان آگاهي از عوامل مستعدكننده 

تيازات خير استفاده گرديد و در نهايت ام - گزينه بلي 20از

چگونگي . شدند  به سه رتبه ضعيف، متوسط و خوب تقسيم

عملكرد افراد در حيطه تغذيه از طريق ارزيابي تعداد دفعات 

به اين ترتيب كه . مصرف موادغذايي و نوع آنها سنجيده شد

هاي غذايي بر حسب نقشي كه در افزايش يا كاهش  به گروه

 ،وزن داده شدخطر ابتلا به بيماريهاي قلبي عروقي داشتند 

سپس دامنه نمرات مربوط به حيطه تغذيه محاسبه گرديد 

قرار داشت و افراد بر حسب امتيازات  0-60كه در محدوده

بندي  بدست آمده در سه طبقه ضعيف، متوسط و خوب رتبه

در زمينه فعاليت بدني ميزان فعاليت بدني روزانه و . گرديدند

بي قرار گرفته و داشتن يك برنامه ورزشي منظم مورد ارزيا

چگونگي عملكرد افراد در اين زمينه به دو رتبه ضعيف و 

در زمينه دخانيات، استعمال سيگار و . خوب تقسيم گرديد

به عنوان ) به صورت فعال يا غير فعال(ديگر مواد دخاني 

چگونگي عملكرد افراد مورد ارزيابي قرار گرفته و نحوه رتبه 

كه سيگاري فعال و  بندي به اين صورت بود كه افرادي

آنهايي كه يا  ،غيرفعال بودند، داراي عملكرد بسيارنامطلوب

سيگاري فعال و يا غيرفعال بودند، داراي عملكرد نامطلوب و 

معلماني كه نه سيگاري فعال و نه غيرفعال بودند با عملكرد 

  . مطلوب در نظر گرفته شدند

د مور 11 ١اس پي اس اس افزار آماري  ها با نرم داده

بندي شده در  هاي رتبه داده. تجزيه و تحليل قرار گرفتند

قالب مقادير فراواني و درصد، ميانگين و انحراف معيار 

هاي  هاي دوگانه و چندگانه داده براي مقايسه. گزارش شدند

 مستقل و تحليل واريانس يك tپارامتري به ترتيب از آزمون 

  .طرفه استفاده گرديد

                                                
1 -  SPSS11 
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  ها يافته

نمونه مورد  590 از مجموع در اين پژوهش

ميانگين . مرد بودند درصد 7/31زن و  درصد 3/68پژوهش

بود و دامنه  33/7سال با انحراف معيار 36/40سني افراد 

 درصد 5/89. سال قرار داشت 20- 65سني در محدوده 

اكثريت . آنها مجرد بودند درصد 5/10ها متاهل و  نمونه

بوده و ساير  )رصدد 3/55( معلمين داراي مدرك كارشناسي

 درصد، 4/23 مدارك تحصيلي به ترتيب فراواني فوق ديپلم

درصد  8/6ا كارشناسي ارشد و دكتردرصد،  6/14 ديپلم

هاي علوم پزشكي و  افراد در رشته درصد 5/2تنها . بودند

در  درصد 5/97پيراپزشكي تحصيل كرده و تحصيلات مابقي

 40طع آموزشياز نظر مقا .رشته هاي غير علوم پزشكي بود

 درصد 1/28در دبستان و درصد 9/31در دبيرستان،  درصد

   .)1 شماره جدول( كردند در مقطع راهنمايي تدريس مي

درصد فراواني مشخصات دموگرافيك و سوابق : 1جدول 

 آموزشي تحصيلاتي معلمان

  

درخصوص متغير آگاهي از عوامل مستعدكننده، نمرات 

نمره در محدوده  20كسب شده توسط معلمين از مجموع 

قرار داشت  93/14±60/2با ميانگين و انحراف معيار  4 -20

در محدوده خوب  درصد 2/63نها و ميزان آگاهي اكثريت آ

  ).2شماره جدول( بود

  

ميزان آگاهي معلمان از عوامل : 2جدول

  عروقي مستعدكننده بيماريهاي قلبي

  

  

ها حاكي از اين بودند كه  يافته در زمينه عملكرد،

معلمان در زمينه پيشگيري از بيماريهاي قلبي  درصد 9/24

اي خوب بوده و اكثريت آنها  عروقي داراي عملكرد تغذيه

. در اين زمينه عملكرد متوسط داشتند )درصد 5/74(

عملكرد معلمان در حيطه فعاليت بدني چندان مطلوب نبود 

در اين زمينه عملكرد ضعيف  آنها درصد 4/63كه  به طوري

در ارتباط با . ايشان عملكرد خوب داشتند درصد 6/36و تنها 

 78ها  استعمال دخانيات نتايج معكوس بوده و اكثريت نمونه

 از عملكرد مطلوب در اين زمينه برخوردار بودند درصد

  ).3شماره جدول(

  مشخصات دموگرافيك  تعداد درصد

 وسوابق آموزشي تحصيلاتي

 

3/68  

7/31 

 

403  

187 

  جنس

  زن

 مرد

 

3/5  

3/40  

4/43  

11 

 

31  

238  

256  

65 

 سن

  سال ›30

  سال 39-30

  سال 49-40

 سال ≤50

 

5/10  

5/89 

 

62  

528 

 تاهل

  مجرد

 متاهل

 

6/14  

4/23  

3/55  

8/6 

 

86  

138  

326  

40 

 ميزان تحصيلات

  ديپلم

  فوق ديپلم

  ليسانس

 فوق ليسانس و دكتري

 

5/2  

5/97 

 

12  

475 

 رشته تحصيلي

  پزشكيعلوم پزشكي و پيرا

 پزشكيعلوم غير 

 

9/31  

1/28  

40 

 

188  

166  

236 

 مقطع آموزشي

  دبستان

  راهنمايي

 دبيرستان

ميانگين 

و 

انحراف 

 معيار

 تعداد درصد
ميزان 

 آگاهي

  

  

60/2 ± 

93/14  

 

آگاهي  6 1

 ضعيف

آگاهي  211 8/35

 متوسط

آگاهي  373 2/63

 خوب
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  ي عروقيعملكرد معلمان در زمينه پيشگيري از بيماريهاي قلب :3جدول 

  

  

داري را بــين  آزمونهــاي آمــاري هيچگونــه ارتبــاط معنــي

جنسيت، سن و وضعيت تاهـل معلمـين و ميـزان آگـاهي ايشـان      

مســتعدكننده بيماريهــاي قلبــي عروقــي نشــان عوامــل پيرامــون 

اگرچه ميانگين نمرات كسب شده توسـط زنـان بيشـتر از     ،ندادند

 . مردان بود

رتباط بين عملكرد دهد كه ا نشان مي 4جدول شماره

اي معلمان با جنس، سن و وضعيت تاهل ايشان، تنها در  تغذيه

و زنان عملكرد بهتري ) >P 05/0( دار بود مورد جنسيت معني

كه در زمينه فعاليت بدني  نسبت به مردان داشتند در حالي

  . دار نبود مردان عملكرد بهتري داشتند اگرچه اين ارتباط معني

دار  ت بدني و سن ارتباط آماري معنيها بين فعالي يافته

به اين معني كه فعاليت بدني معلمان  .)>05/0P( نشان دادند

جوانتر فقط محدود به فعاليتهاي روزمره و شغلي آنها بود در 

سال فعاليتهاي ورزشي را نيز گزارش  50حاليكه افراد بالاي 

ها ارتباط بين وضعيت تاهل افراد و فعاليت بدني آن. كرده بودند

  . دار نبود معني

هاي اين پژوهش ارتباط بين عملكرد در  بر اساس يافته

زمينه استعمال دخانيات با جنس، سن و وضعيت تاهل 

و عملكرد ) >05/0P( دار بوده معلمان، در هر سه مورد معني

سال و مجردها در اين زمينه بهتر از سايرين  30زنان، افراد زير 

  ).4شماره  جدول( بود

ميزان نشان داد كه بين  ANOVA موننتايج آز

از عوامل  تحصيلات واحدهاي مورد پژوهش و سطح آگاهي آنها

دار آماري  هاي قلبي عروقي ارتباط معني كننده بيماري مستعد

 ، به اين ترتيب كه با افزايش سطح )>P 05/0( وجود دارد

 

 

همچنين  .شود تحصيلات بر ميزان آگاهي افراد افزوده مي

  هاي پزشكي و پيراپزشكي تحصيل كرده  در رشته معلميني كه

بودند نسبت به معلميني با تحصيلات غير علوم پزشكي آگاهي 

بيشتري داشتند، اگرچه اين ارتباط از نظر آماري معني دار 

بين مقطع آموزشي كه معلمان به تدريس آن اشتغال . نبود

 داري ملاحظه داشتند و ميزان آگاهي ايشان نيز ارتباط معني

نگرديد، البته ميانگين نمرات آگاهي بيانگر افزايش اطلاعات 

جدول ( افراد از مقطع دبستان تا مقطع دبيرستان بود

  .)4شماره

بين سطح تحصيلات و رشته تحصيلي معلمان با 

هاي مورد بررسي ارتباط  عملكرد ايشان، در هيچيك از حيطه

هاي  هالبته افرادي كه در رشت. دار آماري وجود نداشت معني

بودند در هر سه حيطه   پزشكي و پيراپزشكي تحصيل كرده

همچنين نشان  4جدول شماره . داراي عملكرد بهتري بودند

دهد كه عملكرد معلمان در مقاطع آموزشي پايين يعني  مي

ها بهتر از معلمان مقطع  دبستان و راهنمايي در كليه حيطه

ه فعاليت باشد اگرچه اين ارتباط فقط در حيط دبيرستان مي

  ).>05/0P( دار بود فيزيكي و استعمال دخانيات معني

 

 

 

 

 هاي عملكردي حيطه تعداد درصد ميانگين و انحراف معيار

 تغذيه ضعيف 3 6/0 24/36 ± 38/6

 متوسط 374 5/74

 خوب 125 9/24

 فعاليت بدني ضعيف 374 4/63 84/0 ± 18/1

 خوب 216 6/36

 استعمال دخانيات بسيار نامطلوب 14 3/2 75/1 ± 48/0

 نامطلوب 116 7/19

 مطلوب 460 78
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آگاهي و عملكرد معلمان در زمينه بيماريهاي قلبي عروقيبرخي عوامل مرتبط با : 4 شماره جدول  

 عملكرد مرتبط با

 استعمال دخانيات

عملكرد مرتبط 

 بافعاليت بدني

عملكرد مرتبط 

 باتغذيه

 آگاهي از عوامل

 مستعدكننده

 خصات دموگرافيكمش

14/7 =t 

588 =df  

00/0 =*P 

24/0 =t 

588 =df  

8/0 =P 

11/2 =t 

500 =df  

03/0 =*P  

42/0 =t 

588 =df  

6/0 =P 

 جنس

  زن

 مرد

95/3  =F 

008/0  =*P 

92/2  =F 

03/0  =*P 

63/0  =F 

6/0  =P 

31/2 =F 

07/0 =P 

 سن

  سال ›30

  سال 39-30

  سال 49-40

 سال ≤50

27/2 =t 

588 =df  

002/0 =*P 

15/0 =t 

588 =df  

8/0 =P 

09/1 =t 

500 =df  

2/0 =P 

80/1  =t 

588  =df  

07/0  =P 

 تاهل

  مجرد

 متاهل

22/0  =F 

8/0  =P 

92/5  =F 

001/0  =*P 

79/0  =F 

5/0  =P 

64/6  =F 

000/0 =*P 

 ميزان تحصيلات

  ديپلم

  فوق ديپلم

  ليسانس

 فوق ليسانس و دكتري

68/0 =t 

485 =df  

4/0 =P 

67/0 =t 

485 =df  

5/0 =P  

67/0 =t 

416 =df  

5/0 =P 

82/1  =t 

485  =df  

06/0  =P 

 رشته تحصيلي

  علوم پزشكي و پيراپزشكي

 پزشكيعلوم غير 

38/4  =F 

01/0  =*P 

61/5  =F 

004/0  =*P 

58/0  =F 

6/0  =P 

69/2  =F 

06/0  =P 

 مقطع آموزشي

  دبستان

  راهنمايي

  دبيرستان

  

  گيري بحث و نتيجه

اضر نشان داد كه واحدهاي مورد پژوهش مطالعه ح

عوامل مستعدكننده از سطح آگاهي مطلوبي درباره 

برخوردار هستند به طوريكه تنها يك  عروقي بيماريهاي قلبي

 2/63درصد آنها داراي آگاهي ضعيف بوده و اكثريت ايشان 

  . در اين زمينه اطلاعات خوبي داشتند درصد

العات مشابهي كه اين نتايج در مقايسه با نتايج مط

در جمعيت عادي مردم انجام شده است، بهتر بودن سطح 

 دانش فرهنگيان را راجع به عوامل خطر بيماريهاي قلبي

كه با پژوهشي به عنوان نمونه در . دهد نشان مي عروقي

هدف سنجش آگاهي، نگرش و عملكرد مردم شهر بابل 

  انجام  درباره علائم و عوامل خطرزاي بيماريهاي قلبي عروقي

مردم در زمينه  درصد 9/0دريافتند كه تنها  پژوهشگرانشد، 

عوامل خطرزاي بيماريهاي قلبي عروقي آگاهي خوب داشته 

جلالي و ( آنها آگاهي ضعيف دارند درصد 3/65و

در مطالعه انجام گرفته در زنجان نيز ). 1382،همكاران

نسبت به عوامل خطرزاي قلبي  )درصد6/72(اكثريت مردم 

  ).1381 ،خاني و همكاران( آگاه بودند قي ناعرو

لذا با توجه به نتايج اين پژوهش و با عنايت به نقش 

توان از  آموزشي و تاثيرگذار معلمان به نظر مي رسد مي

كردن سايرين بويژه كودكان و نوجوانان  ايشان براي آگاه

نسبت به عوامل خطرزاي بيماريهاي قلبي عروقي و افزايش 

ا راجع به رفتارهاي مستعد كننده ابتلا به سطح دانش آنه

سفانه مطالعات انجام شده أا متزيرت اين بيماريها كمك گرف
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آموزان بيانگر آگاهي بسيار كم آنها در ارتباط با  روي دانش

  ).  1384،سنايي دشتي و همكاران( اين مسايل است

مجموع اين مطالعه نشان داد كه عملكرد معلمان در 

ي از ابتلا به بيماريهاي قلبي عروقي چندان در زمينه پيشگير

افراد هيچگونه سابقه  درصد 78اگرچه . رضايت بخش نيست

استعمال دخانيات نداشته و حتي در معرض دود سيگار 

ديگران نيز نبودند ولي ميانگين امتياز كسب شده در حيطه 

بيانگر عملكرد نه ) نمره 60از مجموع  24/36± 38/6(تغذيه 

سفانه أدر زمينه فعاليت بدني مت. آنها بود چندان مطلوب

شرايط نامطلوبتر بوده و در بيش از نيمي از افراد، تحرك 

بدني منحصر به انجام كارهاي روزمره و فعاليتهاي شغلي 

  . بوده و اين افراد هيچگونه برنامه ورزشي نداشتند

اين نتايج با مطالعات مشابه در اين زمينه همخواني 

انجام شده در اصفهان متاسفانه  هشهايپژوبرطبق . دارد

مردم عملكرد مناسبي در رابطه با ورزش و عملكرد فيزيكي 

. دادند آنها ورزش منظم انجام مي درصد 8نداشته و تنها 

افراد  درصد70همين مطالعه نشان داد در حاليكه بيش از 

نسبت به نقش انواع مواد غذايي نظير روغنها، نمك، گوشت 

 به بيماري قلبي آگاهي دارند اما كه عملكرد قرمز و در ابتلا

ايشان در اين زمينه چندان خوب نبوده و به نفع مصرف زياد 

در مطالعه عديلي و همكاران . باشد مواد غذايي مضر مي

نيز اگرچه بيش از نيمي از افراد مورد مطالعه عدم ) 1383(

فعاليت فيزيكي و ورزش نكردن را عامل موثري در بروز 

دانستند ولي تنها يك چهارم آنها  هاي قلبي عروقي ميبيماري

ضمن اينكه بيش از دو سوم . كردند به طور منظم ورزش مي

ها نسبت به تاثير رژيم غذايي در بروز بيماريهاي قلبي  نمونه

آگاه بودند ولي كمتر از نيمي از آنان در رژيم غذايي خود 

   .كردند جات استفاده مي بيشتر از سبزيجات و ميوه

هاي مطالعه اخير و شواهد فوق حكايت از اين  يافته

امر دارد كه ممكن است مردم راجع به يك موضوع از آگاهي 

لازم برخوردار باشند ولي اين آگاهي تغييري در عملكرد آنان 

آموزش  موضوعاين واقعيت اهميت پرداختن به . ايجاد نكند

ه دادن از آنجا ك. سازد اي را آشكار مي و اقدامات مداخله

تواند منجر  نظر مي اطلاعات توسط متخصصان و افراد صاحب

فراد به رعايت دستورات ا به افزايش سطح آگاهي و تشويق

اي براي تغيير در عادات و  پيشگيرانه از بيماريها و نيز انگيزه

سبك زندگي گردد، لازم است متوليان امر بهداشت و 

وزشي موثر و هاي آم سلامت جامعه به موضوع اجراي برنامه

كارآمد كه بتواند در نگرش و عملكرد افراد در زمينه 

پيشگيري از بيماريهاي قلبي عروقي تاثير مثبت بگذارد، 

واضح است كه اين آموزشها بايد متناسب با . اهتمام ورزند

در اين ميان جمعيت . نياز و ويژگي اقشار مختلف ارائه گردد

كرده جامعه  لعظيم معلمان كه جزء قشر فرهنگي و تحصي

شده و يكي از تاثيرگذارترين اشخاص بر ساير افراد  محسوب 

آيند و آموزش به آنان به طور غيرمستقيم بر  به شمار مي

ديگران هم تاثير خواهد گذاشت، بايد مورد توجه ويژه قرار 

  .گيرند

اين مطالعه همچنين نشان داد كه سطح آگاهي و   

اريهاي قلبي عروقي عملكرد زنان درباره عوامل خطر بيم

ديگر نيز مبين  پژوهش هاينتايج . است از مردان مطلوبتر

عديلي و ؛ 1381،همكاران سبزواري و( باشند همين يافته مي

كاوه و ؛ 1381،نژاد و پويا فاري؛ غ1384،همكاران

شايد علت اين ). 1382،عزيزي و همكاران؛ 1381،همكاران

ده از وسايل ارتباط امر فرصت و علاقه بيشتر زنان براي استفا

جمعي، مطالعه كتب و مطبوعات، مشاوره و كسب اطلاعات 

البته قابل ذكر است كه در اين مطالعه . از افراد مطلع باشد

شايد . در حيطه فعاليت بدني عملكرد مردان از زنان بهتر بود

هنوز مسئله ورزش و " اين مسئله حاكي از اين باشد كه اولا

بخش  "ثانيا ،عه ما آشكار نشدهاهميت آن براي زنان جام

عظيمي از امكانات و موقعيتهاي ورزشي جامعه در اختيار 

ضروري است مسئولين تربيت  ،بنابراين. مردان قرار دارد

اندركاران مسايل بهداشتي كشور، ضمن تبيين   بدني و دست

اهميت ورزش و نقش آن در پيشگيري از بيماريها براي 

تدارك امكانات و شرايط  همگان بخصوص زنان، نسبت به

از ديگر سو . لازم براي ورزش زنان تدبير اساسي بيانديشند

سال بيشتر از جوانان  50ها نشان دادند كه افراد بالاي  يافته

به دليل  "پردازند كه احتمالا به فعاليت بدني و ورزش مي

اين امر گرچه بسيار خوب . اوقات فراغت بيشتر آنان است

عدم ورزش كردن جوانان نبوده و بايد  است ولي توجيهي بر

با آموزش و تبليغ، جوانان را نيز به ورزش كردن تشويق و 

  .علاقمند نمود

ميزان  و در اين مطالعه بين سوابق تحصيلي معلمين

يشان در زمينه عوامل مستعدكننده بيماريهاي قلبي ا آگاهي

دار و مستقيم برقرار بود و اين يافته  عروقي رابطه معني

عديلي و ( باشد مي پژوهشهاسو با نتايج ساير هم

زادگان و  صراف ؛1382،جلالي و همكاران ؛1384،همكاران

ارتقاء  "ضمنا). 1380،پيراسته و همكاران ؛1374همكاران،
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سطح آگاهي معلمين در زمينه موضوع مورد بحث از مقطع 

كه ، زيرا دبستان به دبيرستان نيز با يافته فوق همخواني دارد

براي تدريس مقاطع ابتدايي از مدارج ديپلم و فوق ديپلم  "اغالب

و  كارشناسيشود در حاليكه معلمين داراي مدرك  استفاده مي

در همين . كنند اغلب در دبيرستانها تدريس مي كارشناسي ارشد

نتايج ساير مطالعات نيز بيانگر بهتر بودن سطح آگاهي  ،راستا

در مقاطع آموزشي بالاتر معلمان نسبت به بعضي مسائل بهداشتي 

اين يافته لزوم توجه ويژه به ). 1380،خو فر و فرزانه جباري( است

ريزي آموزشي براي افزايش  مقاطع ابتدايي و راهنمايي هنگام برنامه

  .سازد سطح دانش فرهنگيان را آشكار مي

هاي  اطلاعات بيشتر و عملكرد بهتر معلميني كه در رشته

اند، از ديگر  يراپزشكي تحصيل كردهمرتبط با علوم پزشكي و پ

گردد در مدارسي كه  لذا پيشنهاد مي. هاي مطالعه حاضر بود يافته

معلمين با مدارك و مدارج تحصيلي متفاوت وجود دارند از 

مشاركت و همكاري افرادي كه دانش بيشتري در رابطه با موضوع  

مين و بيماريهاي قلبي عروقي دارند در جهت ارتقاء دانش ساير معل

  .همكاران ايشان  كمك گرفته شود

هاي اين مطالعه بر اين نكته اذعان دارند  به طور كل يافته

كه علي رغم دانش خوب معلمان پيرامون عوامل خطرزاي 

بيماريهاي قلبي عروقي، بين دانش و عملكرد آنها تفاوت واضحي 

ينه گردد با ارائه الگوهاي مناسب در زم پيشنهاد مي ،لذا. وجود دارد

اي از  تغذيه و فعاليت بدني و با اجراي اقدامات آموزشي و مداخله

فضاي بالقوه آموزشي مدارس در جهت ايجاد تغيير مثبت در 

به . نگرش و عملكرد معلمان پيرامون حيطه مورد نظر استفاده شود

توان از تاثيرات غير مستقيم و سازنده اين حركت در  اين طريق مي

  . و عملكرد سايرين نيز بهره برد جهت ارتقاء سطح آگاهي

  

  تشكر و قدرداني

مصوب دانشگاه علوم  پژوهشياين پژوهش حاصل طرح 

 بدينوسيله از معاونت محترم پژوهشي دانشگاه .پزشكي تهران است

پرورش، مديران مدارس و  و  همچنين كليه مسئولين آموزش و

شكر و ترا در انجام اين طرح ياري كردند  پژوهشگرانمعلميني كه 

  .قدرداني مي شود
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