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Abstract 
 

Background and purpose: Informing adolcents about health issues have positive results on 

their peers. This study was conducted to assess the effects of educating female adolcents about iron 

deficiency and taking iron supplements on their peers.  

Materials and methods: This experimental study was done in 885 female students (ninth-

grade) who were randomly selected from 10 schools in Tabriz, 2011-2012. The schools were randomly 

assigned into two groups. In one group the students were directly educated and in another the peers were 

educated regarding iron deficiency and taking iron supplemens. The data was collected using a researcher 

made questionnaire containing demographic data and 18 questions to assess the knowledge and six 

questions to assess the students’ performance. Knowledge and performance of students was measured at 

baseline and three months after the intervention and taking iron supplemts. Individual scores ranged from 

0-100. Data analysis was done using SPSS ver.13, independent and paired t- tests. 

Results: The mean score of knowledge after training in peer education group increased  from 

50.1 to 69.7 and in the direct training group it increased from 54.5 to 70.5 (P<0.001 in both groups). The 

mean of performance in peer training group increased from 41.7 to 46.4 and in the direct teaching 

increased from 44.5 to 46/4 (P<0.05 in both groups). This study showed that peer training was more 

effective which revealed significant increase in the scores after the intervention (p<0.05). 

Conclusion: Peer education could be considered as an effective approach to increase student’s 

knowledge and performance in iron deficiency and taking iron supplements. Unsatisfactory performance 

was seen after the intervention among both groups which indicates the need for further studies on the 

causes and enhancing the performance of female adolcents in reducing iron deficiency. 
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 پژوهشي

 در دختر آموزانو عملكرد دانش يبر آگاه انيآموزش همتا ريتاث
  نآه مكمل مصرف و فقرآهن مورد

  
        1يشفائ يصحت مهيفه

        1يچرنداب زادهيمحمدعل نهيسك
        2يممقان يميابراه زيمهرانگ

  3يسلمان هيرق
  چكيده

نوجوانان نشـان داده شـده اسـت     نيدر ب HIV مثل يدر انتقال اطلاعات حساس بهداشت انيآموزش همتا ريثأت :سابقه و اهداف 
و  يبر آگـاه  ،نوع آموزش نيا ريتاث نييمطالعه با هدف تع نيا. نشد افتي اي مطالعه رحساسيآن بر انتقال اطلاعات غ ريثأت نهيدر زم اما

  .در مورد فقرآهن و مصرف مكمل آهن انجام گرفت زيشهر تبر ييراهنما مآموزان دختر مقطع سو عملكرد دانش
 سـوم  مقطـع  دختـر  آمـوز  دانـش  885 يبـر رو كه به صورت تصـادفي سـهميه اي   بوده  اي مطالعه مداخله نيا :و روشها مواد
ه ب ـ يطـور مسـاو  ه مدارس ب ـ. انجام شد 1390-91در سال  زيگانه شهر تبر مناطق پنچ ييمدرسه از مدارس راهنما 10در  راهنمايي

 هـا،  داده آوريبـزار گـرد  ا. اختصـاص داده شـدند   اني ـمتاه اي مياز دو گروه آموزش مستق كيجور شده در هر  يصورت تصادف
 ماه سه و مطالعه آغاز در. سوال عملكرد بود 6و  يسوال سنجش آگاه 18و  ،كياطلاعات دموگراف حاوي ساخته خود پرسشنامه

 زاني ـو م فتـه گر قـرار  سنجش مورد آموزان و عملكرد دانش يآگاه ها، نمونه انيقرص آهن در م عيو توز آموزشي مداخله از بعد
و  مسـتقل  يت ـ هـاي  ، آزمـون SPSS.version13 افـزار  نـرم  از اسـتفاده  بـا  ها داده. ديمحاسبه گرد 0-100از محدوده هر فرد  ازيامت
  .ندقرار گرفت ليو تحل هيمورد تجز زوج يت

از  ،ميو در گـروه آمـوزش مسـتق    7/69به  1/50از  ،انيبعد از آموزش در گروه آموزش همتا ينمره آگاه نيانگيم :ها افتهي
از  اني ـدر گروه آمـوزش همتا  ،عملكرد بعد از آموزش ازيامت نيانگيم). در هر دو گروه P < 001/0( افتي شي، افزا5/70به  5/54
قبل و  نيانگيتفاوت م سهيمقا). در هر دو گروه )>05/0p( افتيارتقاء  4/46به  5/44از  ميو در گروه آموزش مستق 4/46به  7/41

بعـد از   يعملكـرد و آگـاه   ازي ـدر ارتقـاء امت  ميثرتر از آموزش مستقؤم ،انيآموزش همتا بعد از مداخله در هر گروه نشان داد كه
  ).>05/0p(بود  دار يمعن ازيامت شيافزا نيمداخله نسبت به قبل از آن بوده است و ا

و فقـرآهن   نـه زمي در آمـوزان  و عملكـرد دانـش   يآگـاه  شيثر در افـزا ؤم كرديرو كي تواند يم انيآموزش همتا : استنتاج
سـاده و ارزان جهـت ارتقـاء سـلامت نوجوانـان       يروش آموزش ـ ني ـاز ادر مـدارس  بهتر است  نيبنابرا. مصرف مكمل آهن باشد

آن و  لي ـدلا يبررس نهيدر زم شتريبعد از مداخله، مطالعات ب يحتبا توجه به مطلوب نبودن عملكرد در هر دو گروه . استفاده نمود
  .درس ينظر مه ب يضرور نهيزم نيعملكرد در ا يجهت ارتقا اي مطالعات مداخله ريسا

 

  نآه مكمل آهن،عملكرد،  فقر ،يآگاه ان،يآموزش همتا :واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
در  خصوصـاً  ه،يمشـكل سـوءتغذ   نيتر عيفقرآهن شا

از  درصـد  80حـدود  . )1(در حال توسعه است يكشورها
 2از  شيبــ( درصــد 30مــردم جهــان فقــرآهن دارنــد كــه 

  يكي  .)3،2(فقرآهن هستند يها مبتلا به آنم آن) نفر ونيليب
  

   E-mail: dbalarak2@gmail.com                                                                ييو ماما يدانشكده پرستار، زيتبر يعلوم پزشك دانشگاه: تبريز - رقيه سليماني :مؤلف مسئول
  ، تبريز، ايرانزيتبر يعلوم پزشك دانشگاه ،ييماما يدانشكده پرستار ،ييگروه ماما. 1
 ، تبريز، ايرانزيتبر يدانشگاه علوم پزشك ه،يدانشكده بهداشت و تغذ ه،يعلوم تغذ قاتيمركز تحق .2

  ران، تبريز، ايزيتبر يعلوم پزشك دانشگاه ،ييو ماما يدانشكده پرستار ،ييدانشجو قاتيتحق مركز ،ييارشد ماما يكارشناس يدانشجو. 3
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فقـرآهن، دختـران    يدر معـرض خطـر آنم ـ   يها از گروه
بلوغ دختران مصادف با از دسـت   رايز  .)4(نوجوان هستند

اسـت و نسـبت بـه مـردان      يدادن خون در دوران قاعدگ
 ييغذا ميبه آهن در رژ تر شيدر روز ب گرم يليم 5 اًبيتقر
   .)5(دارند ازين

كـاهش   ،يباعث ضعف بدن تواند يفقرآهن م يآنم
 سـتم يضـعف س  ،ياخـتلال در رشـد بـدن    ،يكيزيتحمل ف

 سـم يدر متابول ريي ـدمـاي بـدن، تغ   مياشكال در تنظ ،يمنيا
 مـرگ  شيمبارزه با عفونتها و افزا ييانرژي، كاهش توانا

 بيباعـث آس ـ  توانـد  يعلاوه بر آن فقرآهن م. شود رمي و
ــرد ذهنـ ـ  ــه عملك ــ يب ــا يخأو ت ــل س  كوموتورير در تكام

ــر پ   .)6(شــود ــن مشــكل عــلاوه ب ــدهاياي و  يشخصــ يام
ثير چشمگيري بر توسـعه اقتصـادي و ملـي    أت ،يخانوادگ

 از ناشـي  خـوني  نشان دادند كه درمان كم ها يبررس. دارد
درصـد   20ملـي را تـا  سـطح توليـدات    توانـد  مي فقرآهن

   .)3(افزايش دهد
ــود رژ ماننــد ييهــا روش ــبهب  يســازيغن ،ييغــذا مي

و اصـلاح   يريشـگ يپ يبـرا غذاها با آهن، مكمل آهـن و  
ــ ــدامات د  يآنم ــرآهن وجــود دارد اق ــريفق بهداشــت  گ
 فقـر  يبرنامـه كنتـرل آنم ـ   يبخش مهم و ضرور يعموم

 ،نوجوانان انيمعقول در كنترل آن در م يآهن و استراتژ
   .)4(استفاده از مكمل آهن است

قـانون   197براساس بند الـف مـاده    ز،يكشور ما ن در
برنامـه ارتقـاء سـطح سـلامت      1385از سـال  برنامه سـوم  

 ياري آهن و تغذيه آموزش طريق از ،آموز دختران دانش
دخترانـه،   راهنمايي مدارس و ها در كل دبيرستان يهفتگ

 يبـرا  ،برنامـه  ني ـدر ا .به مرحله اجرا گذاشته شده اسـت 
در ) سـال  15-19(و پسـر  ) سـال  14-19(نوجوانان دختر 

 كي ـدر  و قرص سـولفات فـرو در هفتـه    كيبلوغ  نيسن
   .)7(شود يم هيتوص) هفته در سال16(ماهه  4دوره 
 اني ـمكمل آهـن در م  حيعدم مصرف صح سفانهأمت
دهنـده   نشـان  توانـد  يكه م شود مي مشاهده آموزان دانش
 جينتـا . فقرآهن باشد نهزمي در آموزان نشدا نييپا يآگاه
ــاتيتحق ــهرها  ق ــه در ش ــام گرفت ــار  يانج ، )1381(چابه

 فيدهنـده ضـع   نشـان ) 1384(شـهر   و قائم) 1382(تهران 
 آمـوزان  دانـش  عملكـرد نگـرش و   ،يآگـاه  زاني ـبودن م
 و بـوده  آن از ناشـي  خـوني  فقرآهن و كم نهزمي در دختر
 راهنمـايي  مدارس ندخترا در آموزشي برنامه انجام لزوم
   .)10-8(سازد مي نشان خاطر را دبيرستان و

 ،آمـوزش نوجوانـان   يمطـرح بـرا   يهـا  از روش يكي
ــوزش همتا ــآمــ ــا   انيــ ــه در آن اعضــ ــت كــ از  يياســ

از همـان   گـر يد اعضـاي  آمـوزش  گـروه،  كنندگان شركت
مـوثر در رفتـار،    ريي ـو باعـث تغ  رنـد گي يگروه را بر عهده م

موثر بودن  )11(شوند  يها م آن در نگرش و اعتقادات ليتعد
 كنـد  يم ـ انيكه ب رددگ روش براساس تئوري مطرح مي نيا

 مطـرح  سال و سن هم افراد بين تر اطلاعات حساس، راحت
 ،يروش آموزش ـ ني ـاستفاده از ا دياز فوا يكي  .)12(شود مي

بـه   يمطالعـات متعـدد    .)13(مقرون به صرفه بودن آن اسـت 
مختلـف   يها آن با روش سهيو مقا انيآموزش همتا يبررس

ــائل ــاز قب يدر مس ــا، رفتار)HIV)15،14 لي ــت يه در  يبهداش
در  )17(يبهداشـت قاعـدگ   )16(سـمنوره يدختران مبتلا بـه د 
آن را  ريثأت ـ ،مطالعـات  ني ـاز ا يبرخ ـ. انـد  نوجوانان پرداخته

 يحت ـ يو برخ ـ )15(سـالان  مشابه با آمـوزش توسـط بـزرگ   
. انـد  دانسـته  )16(يداشتموثرتر از آموزش توسط كاركنان به

مسـائل حسـاس    نـه يزمهمه مطالعات انجام گرفتـه در   باًتقري
و  يمقـاربت  يهايماريب ،يروابط جنس دز،يا لياز قب( يبهداشت

 يهـا  انجـام گرفتـه از بانـك    يبوده و مطابق جسـتجوها ...) 
، Google scholar ،PupMedماننـد (در دسترس  ياطلاعات
(SID، بـا   .ميافتي ـد مطالعـه دسـت ن  مـور  نهيدر زم يقيبه تحق

و  يآگـاه  زاني ـبـودن م  نييفقرآهن، پا يبالا وعيتوجه به ش
 يامدهايضعف عملكرد نوجوانان دختر در ارتباط با آن و پ

ــ ــر بخش ــ يناش ــه اث ــر جامع ــوزش همتا ياز آن ب ــآم در  اني
بـودن   نـه يكـم هز  زي ـو ن يآموزش مسـائل حسـاس بهداشـت   

هـدف   بـا را  اي العـه تا مط ميبر آن شد روش، نياستفاده از ا
ــيتع ــ ني ــوزش همتا ريثأت ــآم ــع  اني ــر وض ــاه تيب  و  يآگ

  راهنمــايي ســوم مقطــع دختــر آمــوزان عملكــرد دانــش 

ــهر تبر ــشـــــ ــ ،زيـــــ ــرودر مـــــ ــن و  رد فقـــــ  آهـــــ

  .ميمكمل آهن انجام ده مصرف



 
  و همكاران رقيه سليماني                                          پژوهشي     
  

     

5  1391، اسفند   1ويژه نامه ،  بيست و دومدوره                                                              مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                       

  ها روش مواد و
ــ ،اي مطالعـــه مداخلـــه نيـــدر ا مدرســـه  87 نياز بـ
مدرسـه   10 ز،يگانه شهر تبر دخترانه مناطق پنچ ييراهنما

 26سه مدرسـه از مجمـوع   ( اي هيسهم يبه صورت تصادف
مدرسه منطقـه   26و دو، سه مدرسه از  كيمدرسه منطقه 

مدرسه منطقه چهار و دو مدرسه از  16سه، دو مدرسه از 
پـس از كسـب   . ندانتخاب شـد ) جنوزده مدرسه منطقه پن

 تيــماه حيمجــوز از اداره آمــوزش و پــرورش، توضـ ـ  
 حيتوضــ ،هــا بــا آن يو همــاهنگ انريمــد يپــژوهش بــرا

 راهنمـايي  سوم مقطع آموزان دانش يپژوهش برا تيماه
از آنهــا،  يكتبــ نامــه تيمــدارس منتخــب و كســب رضــا

 ليرا تكم آزمون شپي ،پرسشنامه آموزان از دانش كيهر
در پرسشــنامه از  يرياز ســوگ يريشــگيپ هــتج. نمودنــد
كـد   كي يسنوي نام جاي به شد درخواست آموزان دانش

از چهـار شـماره آخـر تلفـن منـزل       يب ـيترك( يشش رقم
را جهـت امكـان اتصـال    ) بعلاوه عدد مربوط به روز تولد

. نـد نماي درج پرسشنامه در را آزمون و پس شيپ هاي داده
 ــ  ــات قبل ــه مطالع ــه ب ــا توج ــرفتن  )10(يب ــر گ ــا در نظ  و ب

05/0=α ،20/0β=8/11SD1=SD2=   و با در نظر گرفتن
، )8/16(و بعـد از مداخلـه   ) 4/13( قبـل  يآگـاه  نيانگيم

كه با در نظر گرفتن  دينفر محاسبه گرد 260حجم نمونه 
، حجم نمونـه بـه   درصد 10زشيو احتمال ر 5/1اثر طرح 

 ــ 429 ــر رس ــس از ان. دينف ــامپ ــ ج ــون، شيپ ــت  آزم جه
ــگيپ  ــ يريش ــات ب ــادل اطلاع ــش نياز تب ــوزان دان  در ،آم

 مدرسـه در  كي آموزان دانش يتصادف صتخصي صورت
ــا، مــدارس را براســاس همســان  نمــرات  يســاز-گروهه

قرار  تاييدو هاي در گروه آزمون شيو عملكرد پ يآگاه
و نوع آموزش در هـر دو مدرسـه از همـان گـروه      ميداد
  .ميساده معلوم نمود يصورت تصادف بهرا  تاييدو

 ترضـاي  داشـتن  مطالعه به آموزان ورود دانش شرط
ســابقه  و يينمــادر مقطــع ســوم راه ليتحصــ ،ينامــه كتبــ

ــتيدر در مدرســه  ياريــ دوره آهــن كيــحــداقل  اف
از مدرسه تحت  افتني انتقال صورت در و بود آموز دانش

  مكـان   ريي ـتغ لي ـاز قب يل ـيبـه دلا  گـر يمطالعه به مدارس د

  
از  در اين تحقيق،به ادامه شركت  ليماعدم ت... و يزندگ

  .شدندي مطالعه كنار گذاشته م
 هــر آمــوزان از دانــش ،انيــدر گــروه آمــوزش همتا

خـود دو تـا سـه نفـر را بـه       نبـي  از تـا  شد خواسته كلاس
هــا، انتخــاب  جهــت آمــوزش مطالــب بــه آن ،ينــدگينما
ــانتخــاب مرب( نــدينما ــا اني پــس از آمــوزش افــراد   ).همت

و ســنجش  انتخــاب شــده توســط پژوهشــگر و همكــاران
و پرســش و  يبــه صــورت ســخنران هــا ميــزان توانــايي آن

 كي ـدو ساعته بـا فاصـله    يكارگاه آموزشدو  يپاسخ ط
 ياطلاعـات را ط ـ  كهاز آنان خواسته شد انجام شده هفته 

 هـاي  يبـه همكلاس ـ  حيتفـر  يهـا  و زنگ يكاريساعات ب
 ياز جـزوه آموزش ـ  اي نسـخه  نيهمچن. نديخود منتقل نما

 يناش ـ خـوني  در مورد فقرآهن و كم ياطلاعات يكه حاو
 خـوني  قرآهن و كـم علل ف ر،پذي بيآس يها از آن، گروه

 ميــدر دختــران، علا از آن در افــراد، خصوصــاً  يناشــ
 هـاي  راه ه،ي ـفقـرآهن، تغذ  يامـدها يفقرآهن، پ خوني كم
 اني ـمرب ارياز فقرآهن بود را در اخت يريشگيو پ صيتشخ

. نـد يبه آن مراجعـه نما  ازيتا در صورت ن ميهمتا قرار داد
 را يآموزش ـ همطالب همان جـزو  م،يگروه آموزش مستق

هفتـه بـه صـورت     كيساعته با فاصله  كيدو جلسه  يط
. كردند افتيو پرسش و پاسخ، از پژوهشگر در يسخنران

و ) عـدد در هفتـه   1-2(مصرف دو مـاه   يقرص آهن برا
) يجــزوه آموزشــ يبــا همــان محتــوا( يپمفلــت آموزشــ

 گـروه  دو هـر  كنندگان شركت انيدر م پژوهشگر توسط
  .شد عتوزي

 گـروه  دو هـر  آمـوزان  شمـاه، دان ـ  3از گذشت پس
 آوريابزار گـرد . نمودند لتكمي را آزمون پس پرسشنامه

 هـاي  يژگ ـيو نـه زمي در سوال 10 بخش؛ سه شامل ها داده
ــدموگراف ــاه 18 ك،ي ــوال آگ ــا پاســخ   10( يس ــوال ب س

و ) اي نـه يسوال چهارگز 8و  دانم يدرست، نادرست و نم
سـوال در مـورد مصـرف     كي(سوال سنجش عملكرد  6

براسـاس  ) ييغـذا  ميو پنچ سوال در مورد رژ قرص آهن
اوقـات، اغلـب اوقـات و     يهرگـز، گـاه  ( كرتيل اسيمق
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نمـره   ،يسـوالات آگـاه   حيبه هر پاسخ صح. بود) شهيهم
نمره صفر اختصاص  دانم  يغلط و نم هاي و به پاسخ كي

ــه ســوالات عملكــرد براســاس مق . گرفــت ــب ــار  اسي چه
ــااز هرگــز  اي درجــه ــا  1از  اي نمــره شــهيهم ت ــق  4ت تعل
 0-100 ازي ـهـر فـرد از محـدوده امت    ازي ـجمـع امت . گرفت

از  خـواهي نظر قي ـپرسشنامه از طر ييروا. ديمحاسبه گرد
 ،يياي ـجهـت سـنجش پا  . دي ـگرد نيـي ده صاحب نظـر تع 

نفـر   20بـه   ،روز 10دو مرحله با فاصله  يپرسشنامه در ط
آن در  يگهمبســت بضــري و شــد داده آمــوزان از دانــش

و در مورد سوالات عملكـرد  77/0 يآگاه مورد سوالات
 قي ـاز طر ،شـده  آوري جمع هاي داده. دست آمده ب 75/0

يت ـ مسـتقل،  يت هاي ، آزمونSPSS.version13نرم افزار 
قـرار   لي ـو تحل هيمورد تجز توري يوني ونيو رگرس زوج

 .گرفت

  
  پارتوگرام روش كار

  
 

  ها افتهي
 مسـو  كـلاس  آمـوز  دانـش  920 ،ييكارآزما نيدر ا
نفـر   420و  انينفر در گروه آموزش همتا 500( راهنمايي

ــتق  ــوزش مس ــروه آم ــه،  10از ) ميدر گ ــنامه مدرس پرسش
در گــروه آمــوزش  . نمودنــد ليــرا تكم آزمــون شيپــ

همتا انتخاب  يعنوان مربنمايندگي به نفر به  35 ،انيهمتا
نفـر   465گـروه بـه    ني ـا رتعـداد افـراد د   نيبنـابرا  ،شـدند 

با  هيبا وجود موافقت اول ميموزش مستقدر گروه آ. ديرس
 يعملــ يعــدم همكــار ليــبــه دل ،يپژوهشــ نيانجــام چنــ
 يقرص آهـن، بررس ـ  عياز مدارس در توز يكيمسئولان 

در  ،مصرف قرص آهن بعد از مداخلـه  نهيعملكرد در زم
اكثر  نيوالد .نشد رپذي گروه امكان ناي از آموز دانش 68

 سـواد  بي كنترل، و مداخله گروه دو هر در آموزان دانش
  از نظر داري يمعن داشتند و تفاوت پلميرديز لاتيتحص اي

  
 و مشخصـات فـردي   از برخـي  توزيـع فراوانـي   :1 شـماره  جـدول 
  **مطالعه مورد آموزان دانش خانواده اجتماعي

  

آموزش همتايان   مشخصات
)465=n( 

آموزش مستقيم 
)420=n( 

 نتايج

      تحصيلات پدر
  

  

*001/0<p 

  21) 0/5(  25) 4/5(  بيسواد
  210) 5/50(  295) 2/64(  زيرديپلم - ابتدايي

  185) 5/44(  140) 4/30(  ديپلم يا دانشگاهي
      شغل پدر

  
  

†373/0=p  
  

  21) 2/5(  17) 8/3(  بيكار
  102) 1/25(  98) 7/21(  كارمند

  248) 9/60(  288) 7/63(  مشاغل آزاد
  36) 8/8(  49) 8/10(  ساير

     تحصيلات مادر

  
*٠٢٢/٠=p  

  40) 8/9(  52) 3/11(  بيسواد
  223) 4/54(  279) 8/60(  زيرديپلم - ابتدايي

  147) 8/35(  128) 9/27(  ديپلم يا دانشگاهي
     شغل مادر

  
†192/0=p  

  366) 6/88(  396) 7/85(  خانه دار
  11) 7/2(  23) 0/5(  شاغل در منزل

  36) 7/8(  43) 3/9(  كارمند
        تعداد فرزندان

  
*358/0=p  

 

١  )0/54 (251  )4/57 (240  
3 - 2  )5/35 (165  )8/32 (137  

>۴  )5/10 (49  )8/9 (41  
  p=۵٧٢/٠‡  8/1) 5/1(  8/1) 5/1(  ميانگين) انحراف معيار(

     آموزاندانش معدل
  

*٠٢۴/0=p  
16 -10  )1/11 (50  )5/6 (26  
18 -16  )7/22 (102  )9/21 (88  
20 -18  )2/66 (297  )6/71 (287  

 

* p for Chi- square for trend  
† P for Chi- square 
‡p for t-test   

 .تعداد نوشته شده است) درصد(اعداد برحسب  **

  .درصد بود 0/4درصد تا 2/0تعداد موارد نامعلوم بين  :نكته



 
  و همكاران رقيه سليماني                                          پژوهشي     
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وجـود داشــت  دو گـروه   نيب ـ نيوالـد  لاتيص ـسـطح تح 
)05/0>p.( از را  داري يتفـاوت معن ـ  يآزمون مجذوركا

نشــان نــداد  يدو گــروه آموزشــ نيبــ نيغل والــدنظــر شــ
)05/0p<.(   

 16 از كمتـر  معـدل  ،آموزان از دانش يمعدود تعداد
 مداخلـه ( گـروه  دو هـر  در آمـوزان  دانـش  اكثر و داشتند

از . بود 18-20 نبي معدلشان) درصد 6/71 كنترل و 2/66
دو گروه وجود داشت  نيب داري ينظر معدل، تفاوت معن

)024/0P=( )از افـراد در   يمياز ن شيب  .)1شماره  جدول
 5/72( ميو آموزش مستق) درصد 9/66( انيآموزش همتا

 "يتـا حـدود  "، قبل از مداخله اظهار داشتند كـه  )درصد
. دارنـد  اطلاعات آهن فقرآهن و مصرف مكمل نهيدر زم

در  يدو گــروه آموزشــ نيبــ داري يمعنــ آمــاري تفــاوت
ــه ســوال  ــآ "پاســخ ب  خــوني د كــمدر مــور ياطلاعــات اي

   ).>001/0p(وجود داشت  "د؟يفقرآهن دار
منبـع   نتـري  مهم آموزان دانش ،يهر دو گروه آموزش در
 فقـرآهن و مصـرف مكمـل    نـه ياطلاعـات در زم  افتيدر

 "مدرسـه  معلـم " سـپس  و "مـادر " اول درجه در را آهن
دو  نيب ـ داري يتفاوت معن ـ آماري نظر از كه كردند ذكر

 درصد 5/15فقط   ).2ره شما جدول(گروه وجود داشت 
 شدر آمــوز درصــد 5/19و  انيــافــراد در آمــوزش همتا

خــود را در كســب  "دوســتان"قبــل از مداخلــه،  ميمســتق
كـه تفـاوت    دانسـتند  يم ـ لي ـدخ نـه يزم ني ـاطلاعات در ا

گـروه مداخلـه و كنتـرل وجــود     نيب ـ داري يمعن ـ يآمـار 
   ).=113/0p(نداشت 

 ،ياز مداخلـــه در هـــر دو گـــروه آموزشــ ـ   قبـــل
مصرف (عدم مصرف منظم  ليدل نيعترشاي آموزان دانش

را  در مدارس يعيقرص آهن توز) اوقات يگاه ايهرگز 

ــا  " ــم و س ــگ، طع ــيو ريرن ــا يژگ ــغ يه ــول  ري ــل قب قاب
كردند عدم مصرف قرص آهن، در گـروه   ديق "ها قرص
ــو ــهمتا زشآم ــد  6/37 اني ــروه و درص ــوزش در گ آم
ــار درصــد  2/43 ميمســتق ــود كــه از نظــر آم تفــاوت  يب
ــ ــ داري يمعن  )p= 209/0(دو گــروه وجــود نداشــت   نيب

   .)3جدول شماره (
  

مقايسه منابع مهم دريافـت اطلاعـات در زمينـه فقـرآهن و     : 2جدول 
  **مصرف مكمل آهن در دو گروه قبل از مداخله 

  

  اطلاعات دريافتي در زمينه 
  فقرآهن و مصرف مكمل آهن

  آموزش همتايان 
)460=n(  

  آموزش مستقيم
)420=n(  P 

  آيا اطلاعاتي در مورد 
  خوني فقرآهن داريد؟كم

 
  

 
  

 
  

*001/0<  
 73) 5/17( 59)7/12(  بله

  42) 0/10(  95)4/20(  خير
  303) 5/72(  311)9/66(  تاحدودي

       ‡منبع دريافت اطلاعات
  >001/0    †  205) 8/48(  167)0/36(  مادر
  042/0†  144) 3/34(  130)0/28(  معلم
  113/0†  82) 5/19(  72)5/15(  اندوست

  004/0†  73) 4/17(  50)8/10(  راديو و تلويزيون
  890/0†  49) 7/11(  54)6/11(  كتاب، مجله، روزنامه

 
* p for Chi- square for trend  
†  P for Chi- square  

جمـع  توانسـتند بـيش از يـك مـورد پاسـخ دهنـد،       به دليل اينكه در اين متغير، پاسخگويان مـي  ‡
  .باشدمي 100درصدها بيش از 

  .استتعداد نوشته شده) درصد(اعداد برحسب  **
  

عـدم   ياصـل  ليدل "يكار فراموش" ،از مداخله پس
 هـر  كننـدگان  شـركت  انيمصرف منظم قرص آهن در م

ــهمتا آموزشــي گــروه دو  ميو مســتق) درصــد 3/50( اني
 "هـا  رنگ و طعم قرص"و در درجه دوم ) درصد 8/42(

 جـدول (مشـاهده نشـد    يآمـار  دار ياوت معن ـبود كه تف ـ
 ينمــره آگــاه  نيانگيــم ،از آمــوزش پــس  ).4شــماره
 در آهن مكمل مصرف و فقرآهن به نسبت آموزان دانش
  ميو مستق انمتايه آموزش گروه دو

  
  *قبل و بعد از مداخله در دو گروه آموزشي) بار در هفته 1-2(مقايسه فراواني وضعيت مصرف قرص آهن : 3جدول 

  

 †p  هميشه  اغلب اوقات گاهي اوقات هرگز نوع آموزش/  مداخله  

  قبل از مداخله
  465n=( )9/6(32 )6/33(156 )8/31(148  )7/27 (129(آموزش همتايان 

  352n=( )4/9(33 )7/33(119 )0/31 (109  )9/25 (91(آموزش مستقيم  313/0

  352n=( )2/8(29 )1/34(120 )3/23(82  )4/34 (121(آموزش مستقيم  192  046/0) 465n=( )0/8(37 )0/28(130 )7/22(106  )3/41(آموزش همتايان  بعد از مداخله
  

  .اندتعداد گزارش شده) درصد(ها برحسب داده *
Mann- Whithney U  
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و در گـروه   7/69به  1/50از  انيدر گروه آموزش همتا( 
 شياافـز )   >001/0p، 5/70بـه   5/54از  ميآموزش مستق

 زاني ـدو گـروه از نظـر م   نيب يارد يتفاوت معن. بود افتهي
وجـود داشـت و    ،پـس از آمـوزش   ينمره آگـاه  شيافزا
بطـــور  ،انيـــدر آمـــوزش همتا يارتقـــاء آگـــاه زانيـــم

 2/1تــا5/5( ]بــود  مياز آمــوزش مســتق شــتريب داري يمعنــ

) CI95% 3/3=ــاوت م ــتف ــس =p)002/0و  نيانگي از  پ
 گـروه  در آمـوزان  رد دانـش نمره عملك نيانگيم ،آموزش
و در گـروه آمـوزش    4/46بـه   7/41از  انهمتاي ـ آموزش

در هـر    >p/05(بود  افتهيارتقاء  4/46به  5/44از  ميمستق
شـده در گـروه    جـاد يارتقـاء عملكـرد ا   زانيم  ).دو گروه

ــآمــوزش همتا ــ اني ــه ب از گــروه  شــتريب داري يطــور معن
تفـاوت  =CI95% ،7/2)2/0تـا 1/5](بود  ميآموزش مستق

  .=p]031/0و  نيانگيم
 در آمـوزان  از دانـش  يم ـياز ن شيب ـ ،از مداخلـه  قبل
كردنـد كـه قـرص آهـن را      اني ـب ممسـتقي  آموزش گروه

ــ شــهيهم" ــار در هفتــه مصــرف  1-2 "اغلــب اوقــات اي ب
نبــود  دار يمعنــ ياز نظــر آمــار ،تفــاوت نيــا .نــدنماي يمــ
)313/0=p.(  مصرف  ،بعد از آموزش)بار در هفتـه  1-2 (

 ميمسـتق  آموزشو  انيرص آهن در گروه آموزش همتاق
بـود كـه از نظـر     درصـد  7/57و  درصـد  0/64 بي ـبه ترت
دو گـروه قبـل و بعـد از     نيب ـ داري يتفـاوت معن ـ  يآمار

   .)5جدول شماره ( )p=046/0(مداخله وجود داشت 
  

   بحث
نمره  دار يمعن شياز افزا يحاك ،مطالعه حاضر جينتا
در هر دو گـروه   آزمون شپي به نسبت آزمون پس يآگاه

مثبــت  رتــاثي دهنــده امــر نشــان نيــكــه ا ،اســت يآموزشــ
 آموزان دانش يدر ارتقاء سطح آگاه يآموزش هاي برنامه
 راهكارهـاي  از بهداشت آموزش. است فقرآهن مورد در
هـاي   سلامت است كه بـا روش  يو موفق در ارتقا اديبني

و  دي ـعقا ريگي ـ شـكل  ،يگوناگون جهت اصلاح آگـاه 
 يبهداشـت  يزنـدگ  هـاي   وهيكسب رفتـار و ش ـ  ها، شيگرا

 و آبـاد  و همكـاران در خـرم   يمطالعه فلاح. كند يعمل م
 نـه يدر زم 1387همكـاران در تـالش در سـال    و  شكوري

دختران  يآگاه شيمثبت آموزش در افزا رتاثي آهن،ر فق
  .)19، 18(را نشان داد يرستانيدب

  
  *قرص آهن توزيع شده در گروه مداخله و كنترل) مصرف هرگز يا گاهي اوقات(عدم مصرف منظم  مقايسه فراواني دلايل: 4 شماره جدول

  

  **دلايل عدم مصرف قرص آهن توزيع شده
  بعد از مداخله  قبل از مداخله

 همتايانآموزش
)188 n=(  

 آموزش مستقيم
)152n=(  

P  
 

 همتايان آموزش
)167 n=(  

  آموزش مستقيم
)149n=(  p  

  >001/0†  25) 6/10(  9) 2/3( 774/0† 20)6/8( 24)7/9( خورندافراد بيمار ميقرص را فقط 
 048/0†  26) 0/11(  51) 3/18(  070/0† 43)6/18( 66)7/26( به دليل تهوع، دردشكم، يبوست

  473/0†  48) 3/20(  54) 4/19(  209/0† 100)2/43( 93)6/37( رنگ، طعم و ساير ويژگيهاي غير قابل قبول
  350/0†  101) 8/42(  140) 3/50(  021/0† 76)8/32( 58)4/23(  فراموشكاري

  0/1‡  0)0/0(  1) 4/0(  375/0† 12)2/5( 9)6/3(  ساير

  **دلايل عدم مصرف قرص آهن توزيع شده
  بعد از مداخله  قبل از مداخله

 همتايانآموزش
)188 n=(  

 آموزش مستقيم
)152n=(  

P  
 

 همتايان آموزش
)167 n=(  

  موزش مستقيمآ
)149n=(  p  

  >001/0†  25) 6/10(  9) 2/3( 774/0† 20)6/8( 24)7/9( خورندقرص را فقط افراد بيمار مي
 048/0†  26) 0/11(  51) 3/18(  070/0† 43)6/18( 66)7/26( به دليل تهوع، دردشكم، يبوست

  473/0†  48) 3/20(  54) 4/19(  209/0† 100)2/43( 93)6/37( رنگ، طعم و ساير ويژگيهاي غير قابل قبول
  350/0†  101) 8/42(  140) 3/50(  021/0† 76)8/32( 58)4/23(  فراموشكاري

  0/1‡  0)0/0(  1) 4/0(  375/0† 12)2/5( 9)6/3(  ساير

  

  .اندنوشته شده) درصد(اعداد برحسب تعداد  *
† chi-Square  
‡p for fisher exact test   
  .توانستند بيش از يك مورد پاسخ دهنددر اين متغير پاسخگويان مي **
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  ميانگين نمرات آگاهي و عملكرد قبل و بعد از مداخله در دو گروه آموزشي) انحراف معيار(مقايسه : 5 شماره جدول
 

 آموزش همتايان  متغير
)465 n=(  

  آموزش مستقيم
)420n=(  )CI 95% (تفاوت ميانگين P  

  
  آگاهي

)100-0(  

  >001/0†  4/4)7/2تا1/6(  5/54)8/12(* 1/50)8/12(* قبل از مداخله
      5/70)4/14(* 7/69)6/14(* بعد از مداخله

)CI 95% (نيانگيتفاوت م )002/0¶  3/3)2/1تا5/5(‡  0/16) 5/14تا5/17(  6/19) 2/18تا1/21  
P )001/0† >001/0† )داخل گروهيمقايسه قبل و بعد<      

  
  عملكرد

)100-0(  

  001/0†  8/2) 1/1تا 5/4(  5/44) 3/12(*  7/41) 6/13(*  قبل از مداخله
      4/46)8/12(* 4/46)5/19(* بعد از مداخله

)CI 95% (نيانگيتفاوت م )031/0¶  7/2)2/0تا1/5(‡  0/2)7/0تا3/3( 8/4)9/2تا6/6  
P )003/0† >001/0† )داخل گروهيمقايسه قبل و بعد      

  
  .اندش شدهميانگين، گزار) انحراف معيار(اعداد برحسب  *
 زوجآزمون تي†

‡ )CI 95% (آموزان با استفاده از آزمون عدل و اطلاعات دانشتفاوت ميانگين قبل و بعد از مداخله در دو گروه آموزشي بعد از تعديل نمودن مقادير پايه و  تعديل از نظر متغيرهاي تحصيلات والدين، م
  وريترگرسيون يوني

آموزان با استفاده از آزمون رگرسيون د از مداخله در دو گروه آموزشي بعد از تعديل نمودن مقادير پايه و  تعديل از نظر متغيرهاي تحصيلات والدين، معدل و اطلاعات دانشمقايسه تفاوت ميانگين قبل و بع ¶
  وريتيوني

  
 اني ـبهتـر آمـوزش همتا   ريثأدهنده ت مطالعه نشان نيا

و  يريدب. دبو مينسبت به آموزش مستق ،يآگاهدر ارتقاء 
ــه مقا   ــود ب ــه خ ــاران در مطالع ــهيهمك ــ س ــوزش  ريثأت آم

 آموزان نگرش و عملكرد دانش ،يبر آگاه... همسالان و 
ــر ــتاندبي دخت ــدرعباس در زم  يرس ــهر بن ــهيش بهداشــت  ن
هــا نشــان داد كــه  ج مطالعــه آنيپرداختنــد، نتــا يقاعــدگ

نســبت بــه روش  يدر ارتقــاء آگــاه ،آمــوزش همســالان
و  Mahat مطالعـه  جينتـا   .)17(دارد يرت ـ شيب ـ ريثأت گريد

 يثرتر از آمـوزش سـنت  ؤرا م ـ انيآموزش همتا ،همكاران
 آمـوزان  در دانـش  HIV در ارتباط بـا  يآگاه شيدر افزا

ــا  .)20(دانســت يوجرســيشــهر ن رســتاندبي  ييدر كارآزم
انجام شد نشـان داد   يدر مالز Jahanfar كه توسط ينيبال

در  انيدانشـجو  ياهآگ ـ شيدر افـزا  انيكه آموزش همتا
ثر ؤم ـ  p= 001/0و  40/25در مقابـل   37/30( دزي ـا نهيزم
 دو مطالعه آخر بـا مطالعـه حاضـر هـم     جينتا  .)21(باشد يم

  .دارد يخوان
 آمـوزان  دانـش  دزيا آگاهي درباره كه اي مطالعه در
ــر  روش شــد، انجــام كرمانشــاه شــهر در دبيرســتاني دخت

ــوزش ــر ،پزشــك توســط آم ــهم روش دو از بهت و  انتاي
ــين روش آمــوزش توســط    ــا ب پمفلــت گــزارش شــد، ام

داري  يو آموزش با استفاده از پمفلت تفاوت معن انيهمتا
 بـه  يا در مطالعـه  يفراهـان خلج آبـادي    .)14(گزارش نشد

آمـوزان   دانـش  ينگرش و خـود بسـندگ   ،يآگاه بررسي
 دزي ـاز ا يريشـگ يشهر تهـران در مـورد پ   يرستانيدختر دب

مشابه با  ريأثث انيشان داد كه آموزش همتاپرداخته بود و ن
 ياحتمـال  لياز دلا  .)15(سالان دارد آموزش توسط بزرگ

 توانـد  يم ـ ،مطالعات با مطالعـه حاضـر   نيا يعدم همخوان
همتـا و   اني ـبـه مرب  يو تعداد جلسات آموزش ـ مانمدت ز
 دو هـر  در .باشـد  آزمون و پس شيپ نيو فاصله ب انيهمتا

را  دزي ـا نهيهمتا اطلاعات در زم انمربي ،شده ذكر مطالعه
خـود،   انيآموزش همتا جهتروزه  كيكارگاه  كيدر 

 ،فراهــانيخلــج آبــادي  مطالعــه در. بودنــد  كســب كــرده
خـود را بـا    خـب منت يهمتـا  اني ـمرب يها آموزش انيهمتا

شــش ســاعته كــه فقــط دو  يشــركت در برنامــه آموزشــ
 يدر مـورد آگـاه   يساعت آن آموزش به روش سـخنران 

و  شيپ ـ نيب يفاصله زمان. كردند افتيبوده است در دزيا
روز بوده اسـت در   30تر از  پس آزمون در دو مطالعه كم

همتا پـس از شـركت در    انيمرب ،مطالعه نيدر ا كه يحال
بـه   وهفتـه   كي ـدو ساعته با فاصـله   يوزشدو كارگاه آم

 يهـا  خـود در زنـگ   اني ـمدت سه مـاه بـه آمـوزش همتا   
  .پرداخته بودند يركايو ساعات ب حيتفر

باعـث   يهر دو روش آموزش ـ ،نظر نحوه عملكرد از
 سـه يعملكرد پس از آموزش بودنـد امـا مقا   ازيامت يارتقا

در دو گـروه نشـان    ،قبل و بعد از مداخله نيانگيتفاوت م
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. بـود  ميثرتر از آموزش مسـتق ؤم انيداد كه آموزش همتا
را در  ديپرس ـ يآموزش بهداشت براساس الگـو  يشكور

از فقـرآهن و   يريشـگ يپ كننـده كنترل  يرفتارها شيزااف
) اريــانحــراف مع( نيانگيــم(ثر دانســت ؤمــ نيتيفــر زانيــم
 6/23) 01/1(بـه  ) قبل از مداخلـه ( 6/16)93/0(از  نيتيفر
   .)19()افتيارتقاء ) بعد از مداخله(

دسـي در  اي كـه در توسـط سيسـتاني و تق    در مطالعه
 ن،اي ـگـروه همتا  دكـر يروتهران انجام شـد، نشـان دادنـد    
ــم   ــرد جس ــاء عملك ــث ارتق ــوغ  يباع ــت بل و  )22(بهداش

در دختـران   )23(نسلامت روا رامونيو عملكرد پ يآگاه
نشــان داد كــه آمــوزش  انيمطالعــه عابــد نتــايجن نوجــوا
در ارتقـاء   ،به انـدازه آمـوزش مراقـب بهداشـتي     انيهمتا

رفتارهــاي بهداشــتي و كــاهش درد ديســمنوره اوليــه در  
ــه د  انيدانشــجو ــتلا ب ــر مب ــه خوابگــاه  ســمنورهيدخت اولي
  .)16(ثر استؤدانشگاه مشهد م يفردوس

 Maas  يبررســـ"در مطالعـــه خـــود تحـــت عنـــوان 
ــوزش ا ــآم ــتوســط همتا دزي ــدارس متوســطه   اني در م
در  ،اني ـنشـان داد كـه آمـوزش همتا    "هيجرين يروستاها

نادرسـت   يكاهش تصورات و رفتارهـا  ،يآگاه شيافزا
 21 يبررس  .)24(ثر استؤمورد پژوهش مدر افراد  يجنس

ــ انيــمطالعــه در مــورد آمــوزش همتا و  يو پــروژه مراقبت
 ا،يآســ قــا،يفركشــور در آ 10كــه در  دزيــاز ا يريشــگيپ

نشـان داد   زي ـانجام شـده بـود، ن   نيو كارب نيلات يكايآمر
 دزياز ا يريشگيموثر در پ ياستراتژ ان،يكه آموزش همتا
   .)25(باشد يدر نوجوانان م
Mahat  كه؛ داد نشان 2008 سال در خوددر مطالعه 

 روابط در تعهد به اعتقاد و عملكرد در داري معني تفاوت
و آمـوزش   انهمتاي ـ آمـوزش  گـروه  دو بين سالم جنسي
ــدارد يســنت  گــروه در آمــوزان دانــش احتمــالاً. وجــود ن

 جنسـي  رابطـه  بـه  سـنتي،  آموزش گروه به نسبت مداخله
مطالعـه بـا مطالعـه     ني ـا جينتـا   .)20(سالم، متعهـدتر بودنـد  

 يدو گـروه همخـوان   نيب ـ داري يحاضر از نظر عـدم معن ـ 
 جينتـا  يعدم همخوان ،ياحتمال ليدل كي ديشا كه ندارد

 اني ـمرب تي ـفيدو مطالعـه، تفـاوت در ك   ني ـا نيعملكرد ب

نمونــه در گــروه  يو حجــم بــالا يهمتــا، عنــوان پژوهشــ
  با مطالعه سهيمقادر ) نفر 465(در مطالعه حاضر  ان،يهمتا

Mahat  58 در مطالعه نيهمچن. نفر باشد Mahat    نحـوه
نشـده اسـت و    انيهمتا بوضوح ب انيمرب تيآموزش و ترب

  .وجود ندارد سهيامكان مقابه درستي 
آمـوزش   تي ـدر موفقتوانـد   مـي همتا  انيمرب تيفيك
 ديــهمتــا با انيــدر انتخــاب مرب. ثر باشــدؤمــ انيــهمتا
 مثل گـوش  يدرون شخص يها مهارت لياز قب ييارهايمع

ــاد دادن، ــه اعتمـ ــايي نفـــس، بـ ــح و  توانـ ــه واضـ مكاتبـ
ــا همتا مجــاب ــكننــده ب ــا ان،ي ــتحر ييتوان  قيو تشــو كي
آمـوزش   جينتـا  تفـاوت  علـت . داشـت  نظررا مد انيهمتا
 ييناتوانـا  لي ـبـه دل  تواند يدر مطالعات مختلف م انيهمتا
عـدم   ن،اي ـهمتا در انتقال مناسـب مطالـب بـه همتا    انيمرب
ــموفق ــانگ جــاديو ا قيدر تشــو تي ــدر همتا زهي ــرا اني  يب

شركت در بحث مورد نظر و كنترل نامناسب گروه باشـد  
 ني ـابـه وجـود    زي ـن  .)26، 15، 14(از مطالعات يكه در برخ

  .است مشكلات اشاره شده
مطالعـه   جينتـا توان نتيجـه گرفـت كـه     در نهايت مي

ــاث حاضــر نشــان ــده ت ــمثبــت آمــوزش همتا ريدهن در  اني
ــزا ــاه شياف ــش  يآگ ــرد دان ــوزان و عملك ــهزمي در آم  ن

 كـه  صورتي در. مي باشدفقرآهن و مصرف مكمل آهن 
 ،مدارس باشـد  ياز برنامه آموزش يجزئ انيآموزش همتا
 بـاً يتقر اني ـآمـوزش همتا  هبرنام ـ در آموزان حضور دانش

ور هر روزه دانـش آمـوزان   با توجه به حض است و يقطع
ساده و  ارزان  يروش آموزش نياز ا توان يمدر مدارس، 

 ،جهت ارتقاء سلامت نوجوانان در مدارس استفاده نمـود 
بهداشـت مـدارس از    اني ـكه مرب شود يم هيتوص نيهمچن

 ياطلاعــات بهداشــت جيدر تــرو ،يآموزشــ كــرديرو نيــا
نبودن ارتقاء عملكرد  ريبا توجه به چشمگ. ندياستفاده نما

در  شـتر ي، مطالعـات ب بعد از مداخلـه  يدر هر دو گروه حت
جهت  اي مطالعات مداخله ريآن و سا ليدلا يبررس نهيزم

  .رسد ينظر مه ب يضرور نهيزم نيعملكرد در ا يارتقا
  در  احتمـالي  گـر  كنترل بهتر اثر عوامل مداخله يبرا

  

و  (Blind) ياز كورسـاز  تـوان  يم ـ ،اي مطالعات مداخلـه 
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كـه در  افراد در گروهها استفاده نمود  يتصادف صيتخص
در صـورت   كـه  ني ـا لي ـبه دل. نبود رپذي مطالعه امكان نيا

ــ ــادف صيتخص ــروه  يتص ــراد در گ ــال   اف ــان انتق ــا امك ه
وجـود داشـت    گرياطلاعات از افراد در دو گروه به همد

ــابرا ــت پ نيبن ــگيجه ــودگ يريش ــ ياز آل ــ نيب  يگروه
(contamination) ،ــ ــروه  صياز تخص ــدارس در گ ــا  م ه

 يواحـدها  يمكـان كورسـاز  ا ياز طرف ـ مياستفاده نمـود 
مداخله در مطالعـه حاضـر    كه نيا ليبه دل(مورد پژوهش 

 كـه ( پژوهشـگر  و) بـود  هـا  توسط نمونه يافتيآموزش در
ــه  ،يآموزشــ يهــا كارگــاه يبرگــزار لمســئو خــود ارائ

و  هتجزي و آزمون و پس شيپ يبرگزار م،يآموزش مستق
  .نبود سرمي) بود ها داده ليتحل

  

  يسپاسگزار
 ييدانشـجو  نامـه  اني ـپا جيعه برگرفتـه از نتـا  مطال نيا

مصـوب دانشـكده    9040كارشناس ارشد با شماره طـرح  
. باشـد  يم ـ زي ـتبر يدانشگاه علوم پزشـك  ييماما يپرستار
ــد ــ نيب ــار لهيوس ــرم پژوهشـ ـ  ياز همك ــت محت  يمعاون

بـه   زيتبر يدانشگاه علوم پزشك ييماما يدانشكده پرستار
 تـه يطـرح، كم  ني ـااز  ينـو و مع يمـال  هـاي  تيحما ليدل

اداره ، زي ـتبر يدانشگاه علوم پزشـك  ييدانشجو قاتيتحق
و مسـئولان   يشـرق  جـان يآموزش و پرورش اسـتان آذربا 

 در كننـده  شـركت  آمـوزان  دانش ،محترم مدارس منتخب
 ياري ـطـرح مـا را    نيكه در ا يكسان يو تمام قيتحق ناي
  .دآي يعمل مه ب يقدردان مودند،ن
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